۴ ی ت ي 
4 . ۲ . 0 “ 7 7 ك 
الرلتو رمن وما للت و رطام ارز لعامی 
احد اطاء شر كه الاين عل الجا _ ماجير و ماسر اى الصحة العامة 
ي مدينة نيويورك من جامعي هارفر د ومیشیغان 


a 


یع لاکز 
الطبّكة الأولل . PIAA ANE.‏ 
الطبعحة التَالكَة :۱۰۰ھ ۱۹۸۰م 


ار اتانس 


مروت :ص ۱/٦۲١۷‏ هات ۸۱۰۱۹- ة٤‏ : کانفای کو 


هل أنت قلق البال » مضطرب الفكر من إصابتك 
بالضغط الدموي العالي؟ فجعلك تيأس من حياتك و صرت تشعر 
بتقدمك ي السن قبل الآوان › وتثور لاأتفه الأسباب وتصاب 
بالصداع أو بالدوار ( الدوخة ) المتكررين » وأخذت تقوم وتقعد 
وتنام وتجلس مهموماً مغموماً مروعاً ما قد معت أو قرأت عن 
مشا كل الضغط الدموي وارتفاعه سواء ي المذياع أو التلفزيون 
أو الصحف أو المجلات أو الأصدقاء .. 

فمھلاً مهلا ودعنی أطمئنك أن أمراض القلب Heart diseases‏ 
بعد الإحصاآات الدقبقة تين آنا ميت لي سنة واحدة أضعاف 
أضعاف ما تميته أمراض السرطان ممه مع سل الرئة 
( تدرن الرئة ) ومع حوادث مرور السيارات مجتمعة . وع 
ذلك فإن إفر اط الضغط ١٠او«ء٤۲ءم‏ ۴ الدموي العالي وحده 
هو إلى حد ما ظاهرة مطمئنة عند الكهول ( كبار السن ) 
المصابين برض القلب فليس من الضروري أن يسرع الموت 


° 


إلى كل شخص مصاب بالضغط الدموي العالي » وخاصة إذا 
نمكن من السيطرة عليه والتحكم فيه وضبطه › وتعايش معه 
باع ما سبأتي ذكره من قواعد صحية وعلاجية وغذائية في هذا 
الكتاب . ثم بتفهم كل مريض حالته المرضية بوعي وذكاء 
تفهماً عقلياً غير عاطني إذ عليك أن تتأكد أن الاضطراب 
والقلق والخوف » الذي يحصل لبعض المرضى » بقابله عشرات 
منہم لا يهتمون ولا بفكرون ني حالتهم إطلاقاً ولا يشعرون 
بشي من أعراضه أو يشعرون بأم خفيف ني أنحاء مختلفة 
من الجسم مع إحساس متأخر بالتعب أو أنهم بمتمون ببعض 
ما بقراونه او يسمعونه من الاذاعات والراديء والصحف 
والمجلات والاعلانات أو من أقربائهم وأصدقائهم ما 
بقولونه هم باسم نصائح ونجارب ٠‏ كقوهم للمصاب مثلا : 
لا نكر من تين السكابر أو امشروبات الروحية ( السكرة) 
أو يقولون »: « کل طعاماً خفیفاً ولا تدع نفسك. جوع ولا 
تبنم ما تشعر به من أعراض ض المرض لأن ذلك شيء طبيعي ي 
هذه الأيام وي هذه اللأعمار . 

وعلى كل حال ليس مرض ضغط الدم العالي من الأمر اض 
المفاجثة الخطرة 

وأما إذا كان امرض من النوع البسيط المتردد من حين 
لاخر فالطبيب المختص هو الذي سيخبرك بان الأعراض 
الى تشتكى مہا هى خاصة بالأشخاص ذوي الأعمار المتوسطة 
السار ین نحو التقدم ي Advancing middle age jell‏ 


٦ 


وأن أعمالك ستتم بشي من الصعوبة ما يصادفك من ن اشکالات 
عالية ومميية »كما أن الأحداث الي لا تطمتن لها تصبح 
شديدة التأثير على النفس . وسيعطيك طبيبك الخاص بعض 
النصائح الجوهرية فعليك اتباعها بحذافيرها وما عدا ذلك 
فیكون تدبيره راجع إليك . 

فإذا اتبعت هذه النصائح بأمانة وصدق فإنك تنقذ نفسك 
أما إذا أهملتها وألقينها وراء ظهرك فيكون السؤال عندئذ 
كيف ستتفهم حالتك المرضية وكيف تتعايش معها بدون 
إزعاجات او مخاطر ؟ 

وهذا الكتاب هو الذي سيعلمك ويساعدك على تفيذ 
التوصيات ويبين لك کیف تتمتع بحياتك المديدة مع حالتك 
المرضية بهناء وطمانينة . 

وقد جعلت المواضيع فيه على طريقة السؤال من 
امريض عما بخطر بباله من أسثلة عن امرض وعن حالته الم ضبية 
والجواب على هذه الأسثلة من الطبيب بوضوح وصراحة . 

تنبيه : إن الاصطلاح العلمي المستعمل من قبل الميئات 
الطبية للدلالة على الضغط الدموي العالي هو كلمة « إفراط 
التوتر » ہ٥نیصع٤‌م,ا1‏ . لذا حينما ترى كلمة « إفراط 
التوتر » يكون القصد مها الضغط الدموي العالي 
وإذا رأيت کلمة « تفر بط التو تر 0٩‏ اممو » 
يقصد با الضغط الدموي الواطر* أو النازل . 


|١‏ س 
كيف نسيطر على الضغط الدموي 
العالي في أجسامنا؟ 


س۱ - هل عندي ( ني جسمي ) ضغط دموي يا طبيبي 
العزيز ؟ 

ج - أنت وکل شخص ذكر أو أنشى طفل أو شيخ 
يوجد ي أجسامكم ضغط دموي › والأصح أن تقول : 
هل عندي ( في جسمي ) ضغط دموي عال أو منخفض ؟ ». 
لأن الضغط الدموني العالي يصاب به أكثر الناس بنسبة 
آي إن من بین کل عشرین شخص بصاب به شخص وام 
من النوع العام الشائعم الذي لا يمنع العيش بحياة سوية 
(Normal)‏ عاد وان من بين مئه شخص بعانون من حالة 
إفراط التوتر ( ضغط دموي شريالي عال ) يوجد خمسة 
اأشخاص مصابون بالنمو ذج الخبيث مرا 3۲نا ویسمى 
إفراط التوتر الشريا ني gill‏ ي Second Arterial Hypertension‏ 
ويحدث غالباً عن الإصابة عرض الكلية الاتتاني المزمن 
Chronic Kidnez Infect.‏ او عن تقصیر ي عمل الشريان الأمري 


۸ 


Aoi nsufciency‏ )أو عن إفراط أي عمل الغدة الدرقية 
yi (Hyperthyroidism)‏ عن التهاب الكلية الكبيبي الحاد 
Acute glomerulo-nefritis )‏ ( أو عن ازدياد الضغط في 
داحل الحمجمة ) ]ncreased intra cranial-pressure‏ ) ولس من 
اختصاصنا أن نبحث عن هذه الأمراض لأنها تدخل ني 
اختصاص آخر » هذا وإن العدد الباي من الملة وهو ٩٥‏ شخصاً 
يصابون ما يماثل إفر اط التو تر اllتي Essential Hypertension‏ 
والسبب في هذه الإصابة الأخيرة لا يزال مجهولاً . 


وکما قلنا إن کل شخص عنده ضغط دموي ما عدا هؤلاء 
الذين ضغطهم الدموي ثابت الارتفاع اكثر من حد المجال 
السوي Normal range‏ ) أي حد الأضصغط الدموي الأقصى 
وحده الأدنى السويين ) فيقال إن الضغط الدموي عندهم 
عال أو مفرط التوتر . 


ومع ذلك فإن الشخص الذي يشتكي من أن وجهه 
باهت اللون ۴n‏ وعندە صداع eطءaلە٨۳‏ وطوش 
ي رأسه و آُذنيه ightheadnessا1‏ وتشوش ن2ل و تعر ق 
زائد وأنه صار عصي امزاج Nervous‏ وسریع التعب وغير 
قادر على النوم فليس من الضروري أن يكون مصاباً بافر اط 
التو تر «oزیہe٤امHyp‏ . وکذا کشر من الناس غير مصابين بافر اط 
التوتر رغم وجود هذه الأعراض عندهم لأن هذه الأعراض 
هي من علائم عدة أمراض . 


فالصداع مثلاً قد ينثا عن ضعف ني قوة البصر أو عن 
نقص ي درجة عدسات الرؤية المصححة القريبة أو البعيدة 
بالنظارة الي بستعملها » والدوخحة والطوش والنزق . قد 
تنش عن خلل ني باطن العين أو عن السفر في البحر أو بسبب 
حصول تزف دموي ٤‏ العظم الهلالي ja Semi lunar‏ الأذن 
ال4ژاطiة Semi circular-Canals of the inner ear‏ . 

الضغط الدموي المغالي 
Ideal Blood Pressure‏ 

س۲-ما هو الضغط الدموي الخال ؟ 

ج-عندما نقيس الضغط الدموي لشخص ما قياس الضغط 
الزد ٿبقي Mercurial Tensimeter‏ لاح صعود العمود الزد بي 
إلى رقمين ٠‏ الرقم الأول يصل فيه الزئبق إلى اول صعو ده 
والثاني يصل فيه الزئبق إلى الأعلى ويسسى حد الضغط 
الدموي الانقباضي أو الأقصى Maximum P gl Systolic Pressure‏ 
وهو ناتج عن تقلص حركات القلب ليدع الدم الذي أتى 
إليه ويسوقه للخارح إلى الأوعية الدموية المتصلة به لكي 
يستمر تجول الدم فيا ووصوله إلى جميع أنحاء البدن . 
وأما الرقم الأول الذي بداالرئبق فيه في الصعر د فيسمى الضغط 
الدموي الانبساطي Diastolic P.‏ أو الأدنى Minimum‏ 
وهذا. هو الذي يعتمد عليه الطبيب الفاحص غالبا لأنه يدل 
على مقدار هسه الضغط الدموي الواقعم على جدران 
11 _الشرايين عند اندفاع الدم من القلب إلا » وبعبارة 
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أحرى يتألف عمل القلب من فعلي تقلص أو انقباض إلى فعلي 
تمدد أو انبساط . وعندما يأخذ الطبيب الفاح الضغط 
الدموي لشخص ما يأخذ كلا من حدي الضغط الانقباضي 
والانبساطي في وقت واحد . 

ويعتقد كثير من الناس العاديين ( غير الملقفين ) أن تقدير 
الضغط الدموي عندهم یکون مساوياً لعدد سني العمر مضافاً 
لبها عدد )٠٠١(‏ غير أن هذا الرأي غير صحيح بل هو غلط 
فاحش لانه يدل عند الأطباء على الضغط الدموي الأقل 
أهمية وهو الضغط الدموي الانقباضي 

مثلاً لو أخذنا ضغط دم شخص وكان حه الأعظم 
۰ وحده الأصغر ۰ فیکون الرقم الأول وهو ٠۲۰١‏ 
مثلاً للضغط الدموي الانقباضي ويكون الرقم الثاني وهو ۸٠‏ 
مثلاً اللضغط الدموي الانبساطي وهو ضغط مستقل عن 
ضر بات llتٹب Heart beat.‏ ويقراً أو یحدد حبنما یکون 
القلب ني حالة راحة أو هدوء . ويكون هو الضغط الأدنى 
الثابت الذي يحصل من رد فعل جدران الشرابين حينما يندفع 
فيا الدم من القلب كما أنه هو الذي بهم له الطبيب الفاحص 
غالا > ومع ذلك فإن الضغط الانقباضي هو الذي يقدّر 
به الشخص العادي ( غير المثقف ) ضغطه بعد إضافة عدد 
)٠۰١(‏ على عدد سني عمره . 

وزيادة على ذلك بحب أن يبقى هذا الحد من الضغط عل 
حاله طيلة حياة الشخص الكهل ۲ه ( الكهل ما كان عمره 
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من البلوع وما فوق ) فكيف إذن ومتى يكون الضغط الدموي 
مثالياً ادهءل1 ؟ والجواب هو أن الضغط الدموي الانقباضي 
الثالي لجميعم الكهول هو ما يصل الحد الأقصى للضغط 
عند کم إلى ۱۲۰ مليمتر ( او ٠۲‏ حسب التعبير الافرنسي ) 
من عمود الزئيق في جهاز قياس الضغط › والضغط الدموي 
الانبساطي الثاني عندهم هو ما يصل حده الأدنى إلى الرقم 
۰ ( أو ۸ ) ملیمتر من عمود الزئبق مع تبدل اطفيف نحو 
الزيادة أو النقصان . 

والشخص الذي كان الغيطل الدموي الانقباض عنده 
يصل إلى حد ٠١ ( ٠٤١‏ ) مليمتر أو حتى إلى )1( 
مليمتر ثم كان الضغط الدموي الانبساطي عنده يصل إلى 
فوق ٩۹ ( ۱۰۰ - ٩۹۰‏ - ۱۰ ) ملیمتر من عمود الزئبق کان 
يعتبر حتى عهد قريب مصاباً بضغط دموي عال أو ما يسمى 
بافر اط التو تر لدو ي Blood hypertension‏ ` 

الضغط الدموي العالي 

س۳ - متى يكون الضغط الدموي عالاً ؟ 
ج - إن الضغط المقدر (المفحرص) قد یکون عالياً کارتفاع 
۰ ومع ذلك فتكون صحة الشخص محافظة > أي 
في حالة جيدة . 


إن الدراسة الحديثة كشفت أن قياس الضغط الدموي يكون 

عالاً أو ني أقصى علوه كما هو عند هؤلاء في الصورة ( ص )٠١‏ 

ومع ذلك فهم مقبولون بشكل عام لأنہم في الحد الاقصى للضغط 
۱۲ 


متى يكون الضغط الدموي عالاً ؟ 
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السوي اaص۲ه"‏ وخاصة عند الذين عمرهم أربعين سنة 
وما فوق . 

ومن کل ما تقدم بحق لنا أن نتساءل : متى' يكون الضغط 
الدموي مرتفعاً ؟ 

لا سيما وان البراهين الحديثة أظهرت بان فحوص الضغط 
الدموي أعلى مما هي عند هؤلاء المعتبرين ي الوقت الحاضر 
را سوي لبه ) . وخاصة إذا كان الأمر 

يتعلق بالعمر لا سيما وأن الأرقام العديدة المستعملة الآن وهي 

١‏ و١٠٠‏ أو ١۹٠م‏ من المقياس الزئيي كضغوط 
انقباضية كانت غير دقيقة وكان التعبير عنها اعتباطباً . 

ونحن نعلم ن حدي اأخغط الدموي المقدرين ؛ ٠١١‏ م 
ضغطاً انقباضياً و ٠‏ م ضغطاً انبساطباً أو أكثر بقلیل مو جو دان 
عند الذكور والاناث من أعمار ٤۹ ٤١‏ سنة بنسبة 6٠‏ / 
ومن أعمار ٤ ٠١‏ سنة بنسبة NEE‏ ونعلم أن من أعمار ` 
ه٤‏ سنة هو ٠١١‏ م ضغط انقباضي و ۹۰م ضغط انبساطي 
موجودان بنسبة ۲١‏ / بين الرجال والنساء > وان المصاب 
بارتفاع الضغط بعد عمر ٠‏ سنة يكن أن يصل ضغطه 
الانقباضي الى ٠٠١‏ او ١٠٠٠م‏ زيي وتستمر حالته الصحية جيدة . 

وبالاختصار قد أظهرت الدراسات الحديثة بأن حدي 
الضغط الدموي الأعلى أو الأشد علواً ما هو عند هؤلاء قد قبل 
كحد أقصى لحد الضغط السوي ۴٣.‏ .بهل . وخاصة عند 
من جاوز سنهم الأربعين سنة . 
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ایضاح 

إن إفراط التوتر أو الضغط الدموي العالي بميت سنوياً 
٠١‏ متي ألف شخص في الولايات المتحدة الأميركية › 
وقد توي أكثرهم من تمزق مبكر في أحد أعضاء الجهاز التتفسي 
Premature blowout of the circulatory system‏ وكان 
كن أن تمر حياتمم سنين عديدة خالية من الأعر اض المر ضية 
لو أنهم سيطروا على المرضر © 

وعتدما تقد في قراءة هذا الكتاب ب نتعلم کیف نسیطر 
على ت شتى الحالات من الضغط الدموي وسنری معلومات شتی 
تساعدنا على أنقاد حياة المر يض الصاب بالضغط اموي 
العالي أو تخفيضه إلى الحد المطلوب بقدر الامكان . 

ومثلاً ني ساعات الهار الباكرة ونحن لا تزال نائمين 
وحسمنا ي حالة استر حاء قد بهہط الضخغط الدموي عندنا 
إلى أقل حد ني الاخفاض . 

وي وقت الظهير ة حينما نكون قد انتهينا من عملنا اليومي 
فان ضغط الدم يعلو إلى ان يصل إلى قمة الإر تفاع . 

كما أن الطبيب الفاحص قبل أن يقيس الضغط عند 
(1) لقد استقصينا كثير اأ من المستشفيات والمستوصفات في بلادنا فلم نجد أي احصائبات 

او بيانات عن الضغط الدمري واحتلاطاته لذا فقد اكتفينا عا هو ي الولايات 
المنحدة الأمريكية . - المترجم - . 
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5 . . . ع 8 اة أ 
شخص ما قد نفقد هذا الأخير هدوءه ويثور لسبب تافه أو 
e‏ . ۰ »ا 

الدموي عقدار ۳۰ ٠١‏ ملميار 


سل ر 


QD, ¥‏ 
تکرار اخراج البول للا 


الجانب الأيمن من الذراع 
والرقبة 
صور بعض العلامات الرئيسية للضغط الدموي 
الشرياني ( العافي ) 
۱٦‏ 


كما أن الانفعالات النفسية تؤثر ني الضغط الدموي 
أكثر بكثير ما تفعله النار أي الهشم . 

لذا بحب على الطبيب العالج أن لا يكتفي بأخذ 
حدي الضغط الدموي عند شخص ما بل يلقت نظره بان 
بهم بقلبه وکلیتیه وشرایینه لیعرف ناما کف بستفید من 
حالاته المرضية السابقة Back Ground‏ وتاریخ حالته ثم 
حجري فحصه الفيز باثي ٩0نا" E»‏ نط۴ وحالة قلبه 
ومخططه الکھربائی ۴.٥.6.‏ وهو ني حالة الراحة وبعد 
قیامه با لمشي عدة خطوات أو بعد إجرائه عدة حركات . 


الؤنرات ني ارتفاع الضغط الدموي وهبوطه 
Factors Influencing Arterial Blood Pr.‏ 

يوصف الضغط الدموي العالي ( افراط التوتر ) بأنه 
مرض الإنسان المتمدن» على أنه في الحقيقة ليس برض ذي 
أعراض خاصة به كصهامصسر؟ بل هو عرض مشترك بین 
عدة امراض "٠هر‏ اي انه علامة لامراض شتى مثل 
الم الزائدة الدودية sتاءنفمءمم4‏ الذي هو العرض الوحيد 
لالہابھا وکالحمی ۴٣۷۲۲‏ اتی ھی العرض الوحید لمرض ذات 
الر َة فر Virus pneumonias a‏ وكالأبدي الباردة الرطبة 
الي هي عرض للصدمة ععمط؟ . 

وكما قلنا سابقاً لا نعلم سبباً لحدوث افراط التوتر 


۱۷ الضغط الدموي م - ۲ 


4o ari Hypertension’‏ من کل حالة مرضية وع ذلك 
فسنبحث ني عوامل ۴۵٤۲٥۲‏ عديدة لوحظ انها تر ي رفع 
وخحفض الضغط الدموي وهي : ۰ 

١‏ التمارين الرياضية Exerc‏ : فاا تر فع بسر عه 
الضغط الدموي كما إنها لا تي من المرض » وأما التمارين 
الملجهدة ( المتعبة ) إلى حد كبير فإنها حفض وزن الجسم عقدار 
رطل ( پاون ) وترفع من الضغط . ۰ 

لذا إذا كنت مصاباً بالضغط الدموي العالي فعليك أن 

والأطباء لا یعرفون أسباب افراط التوتر عند ٠٠١ ٩٩١‏ 

من المرضى ومع ذلك فتقلقهم العوامل التي تؤثر ي رفع 
الضغط الدموي . 

لذا عليك أن لا تقفز سس درجات أو ما مائ 
للأمام للقيام بهذه التمارين أو أن تسرع ي مشيك لتلحق 
ركوب السيارة او القطار او الباص بل قم بتزهة صيد لمدة 
ساعة واحدة وامش راجلا وببطء مثلها »> وتذ كر بأن. التمار ين 

۴ - النوم : إن النوم المربح الهادئ يؤدي إلى هبوط 
الضغط لري ااتقباضي وان «» د الکابوس « اول امزعجة 
عدة قواعد تجعلك تتام توما عقا هادا . 
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۳ - وجبات الطعام mM‏ : يزيد الضغط الانقباضي 
بعد تناول وقعة ( وجبة ) طعام كبيرة » لذا يوصي الأطباء 
بالاإقلال من كمية طعام الوقعة الواحدة وبال كثار من عددها اي 

٦ -‏ وقعات صغير ة يومياً بدلاً من ثلاث وقعات كبيرة . 

ونذكر أن التمارين الرياضية تزيد الشهية إلى الطعام 
وأنه لا يوجد نظام غذائي Diet‏ عكن أن يحدد بدقة الحمية 
القليلة الكالوري Calory‏ 

٤‏ الافراط ي وزن الجسم Overweight‏ أو ما يسمی 
بالبدانة ن ( السمتة ) ا زيادة وزن البدن : لأن امامل 
ضغط دموي عال رن تاوزن م الاجر الم 
والتطبيتي لمعالجنہم أفضل من جميع الأدوية والمداواة الأحرى . 

وسنذ كر فيما بعد طرقاً تؤدي إلى نقص وزن البدن بدون 
أن نفقد أو نضحي بشي من العناصر الغائية الهامة الى تدخل. 
ي الراتب الغذائي المتوازن . 

والمعروف أن السمنة ( البدانة  )‏ تقصر الحياة وتھیی 
لحالة افراط ٤‏ تور الدم أو لز بادته حر اجة وشدة » لذا 
عليك أن تفهم جیداً بان إنقاص الوزن یم عر اقية نظامك 
الغذائي لأنه أحسن علاج لحالتك . 


وأما الطرق الأخحرى للمعالحة فقد تكون جذابة كثراً 
ولكنها غير فعالة ولا مأمونة النتائج كالتمسيد ععدعه. الذي 
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يبحرص الدوران الدموي الموضعي ولكنه لا يؤدي إلى نقص 
ي الوزن » كما أن بلل الثياب من العرق الحاصل من التعرض 
لحمامات البخار أو المعالحة بالحرارة ٣eصاa٣ا‏ 11 أو حل 
حزام البطن !لذ قد تسبب نقص الوزن ولكن هذا النقص 
يرجع إلى ما كان الوزن عليه سابقاً بأسرع وقت . 

الانفعالات النفسية Emotions‏ : ان استرخاء البدن 
ومراقبة الضغط الدموي عن كشب والصمت عن الكلام وعن 
الحركة مفيد جداً » في محفيض الضغط الدموي » مع التحذير 
والنصح خشية انفجار أحد العروق الدموية ني الدماغ أو ني 
البدن » وعليك أن لا تتكلم بشدة وأن لا تجادل عندما تتكلم 
وأن لا تغضب إذا عا كسك شخص ما ني طريقك أو أعاق سير لك 
بسيارته فلا تغضب بل تمهل وناقش بہدوء وبراحة لأن التزق 
والغيرة والامتعاض أو الغيظ والحسد والحمق والانفعالات 
الأخرى المشابهة تزيد ني الضغط الدموي » لذا عليك أن 
تتعلم كيف تقلل من تأثير هذه الانفعالات وإذا م تقلق بتاتاً 
فهو خر علاج لتجنب ارتفاع ضغطك . 


طرق المعالجة 
Types of Treatment‏ 
بقر اءتك هذا الكتاب ستتعر ف اکر فا کر على طرق 
السيطرة على الضغط الدموي »› وأما أنماط المعالحة فنذ كر ها 
کالاني : 


لقد جرب الأطباء ني سبيل إنقاص الضغط الدموي عدة 
أماط منها أنهم أحدثوا ئي البدن حمی اصطناعیة A زھلاy ۴٥۷۵۲‏ 
بإعطاء مقادير كبيرة من فيتامين |(4) ووصفوا معها بعض 
المهدئات ٥١‏ نالم كالبر ومايد والفنوباربيتال ›» فوجدوا أن 
الحمية المنخفضة الملح زل ال٥8‏ 10۷ ليس لها قيمة دائاً 
لأا تقتر ب من حالة المجاعة ي البدن د 0نا۷aم)S‏ ويمكن أن 
تتزل الضغط المرتفع إلى الضغط السوي ”اه أو ما يقرب 
منه بينما حالة القلب والحملة الوعائية الدورانية Circo‏ 
عار قد تكون خطرة أو قلقة مزعزعة خلال إعادة إطعام 
الجاع او حلال نقاهته . 

وان هذه الأعمال غالباً ما تساعد وخاصة عملية قطع 
العصب الودّي Î ) Sympathectomy‏ قطع فروع العصب 
الودي الممتدة ني العروق الدموية الدقيقة ي الجسم ) غالبا ما 
کون عة Relieved‏ . 

کما أن المعالحة النفسية gÎ Psychotherapy‏ التحليل 
النفسي Psychoana1 ysis‏ قد استعملا لانقاص حالة إفراط 
التوتر والتحسن ي معالحة الضغط الدموي العالي يسير ببطء 
وقد حصل ب بعض التحسن باستعمال عقار یسمی جرمتراین 
Germetrine‏ ( نبات مستخرج من نات اأzdڙ‏ ق Hellebore‏ ( 
او عقار فراتروم فیریدیه eلاہ۷‏ ں٤۷‏ وهناك نوع من 
العقار يوثر کالادرننالن يسمى عامل محاصرة الادرينالين 
Adrinergie blocking agent‏ ( وھو علاج یحاصر ار تفاع الضغط 
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الدموي الناتج عن الاإفراط في افر از الادرينالين) . 

وهناك أهمية كبرى باجراء حركة تشويش اصطناعي 
Artificially upset‏ على سيطر ة الجسم على الضغط الدموي بعد 
معرفة ‏ كيفية عمل متقبلات الضغط ‏ ءorامءء٣ e0‏ تحت 
شروط سوية . 

ومتقبلات الضغط هي ناية أعصاب حساسة تقوم بتحريض 
( تنشیط .) محرکات الأوعية Jlدga‏ 4 ) Hemovaso motors‏ ( 
وهذه الأعصاب عبار ة عن ثلاثة تكتلات ( تجمعات يمسسا ) 
لأطراف أعصاب متخصصة بالتحذير المستمر لضغط الدم 
الجاري أي وسط الشرينات وقد أمكن إجراؤها على الأشخاص 
لكشف ما يسبب الحالات الخطرة غير السوية من الضغط 
عندهم وتطوبر .pهاءبء5‏ معالحة مليص الحياة من أحطار 
افراط التوتر . 

والأكثر تأثير ا للعديد من المصايين بالترتر هو طريقة مقو لة 
للعيش ٠‏ وهي أن تكون هادئاً رصيناً ي حركاتك واجلس بدلا 
من أن تقف وامش مشياً عادباً بدلاً من أن ت ركض » وتعلم كيف 
تسترخحي »ها۸ بدلاً من اعتمادك على الحمية ني طعامك › 
وعلى العلاجات » وعلى العمليات الجحراحية » ثم استرح ساعة على 
الاقل عند تناول طعام الظهر بالاسترخاء على كرسي مربح لمدة 
۲١ - ١‏ دقيقة ني مدة هذا الطعام وليكن عملك بضع ساعات 
قليلة ثم جذ عطلات سنوية عديدة وقصيرة بدلاً من أن تأخذ 
عطلتك السنوية مرة واحدة في يوم الجحمعة أو السبت أو الأحد 
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ورتب عملك للراحة ي أيام أخرى وتتع بعطلات نماية 
الأسبوع . واذا كنت كر القلق والهم حاول أن تقلل منہما 
كما عليك أن تنقص من تدخين السكاير أو أن توقفها ہائياً . 

وهكذا بمكنك أن تسيطر على التوتر العالي في دمك 
وتتعايش معه عيشة مريحة وتتمتع بعمرك المديد بإجراء التمارين 
الرياضية المعتدلة وبتخفيض وزن جسمك وبتعدد وجبات طعامك 
اليومية وإقلال كمية الوجبة الواحدة ثم بالنوم نوما هادئا وكافيا . 
وهذه التوصيات هامة جداً في المعالحة > تسوية ظروف 
الحياة الأخحرى کالصمت والسکون والتراخي وأحذ لامور 
بالروية والتأني . 
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المعروف أن المؤثرات ترفع أي تصعد الضغط الدموي 


1 
الأطباء لا يعرفون اسباب افراط التوتر من ٠٠١ - ٠١‏ مريض ومع ذلك 
فهم قلقون من العوامل التي تؤثر في رفع ( اصعاد ) الضغط الدموي . 
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۴ 
تعر على جسمك الذي تعيش بو اسطته 


س٤‏ - لكي أفهم ما ذكر وسيذكر ني هذا الكتاب 

وأسيطر على الضغط الدموي في جسمي › هل علي أن أحصل 
على معلومات علمية فنية مفصلة عن جسمي ؟ 

ج -كلاء لأنك إذا كنت تفضل أن لا تعيد نظرك في 
التفاصيل الاساسية الي كنت عرقما من قبل فر اجم صحيفة 0۸ 
وابدا ما . 

س هلا أعلم ما إذا کان علي أن أتخطی هذا الموضوع 
من الكتاب » وربما أقرر بعد أن تخبرني ماذا تنوي أن تذكر 
ي هذه الصفحات من الكتاب ؟ 

ج - بمكنك أن تحصل على فائدة كلية بدون أن تفهم 
التفاصيل الفنية عما يحصل ني الجسم ولكن فهم هذه التفاصيل 
يساعدك في أن تفهم كيف يعمل الضغط الدموي ني بدنك . 
إذ ستعطى الحقاثق الضرورية بتعابير عادية غير فنية . 


Yo 


الجهاز الدورالي 
Cerculatory System‏ 


س ٦‏ ما هي اللي M1‏ الي تحمل مواد الطعام 
Food materials‏ إلى جميع أنحاء الجسم ثم تنز ج Carries away‏ 
الفضلات ١٤ء۷‏ الى خارجه ؟ 

ج - هي الجهاز الدوراني . 

۷ هو الجهاز اورا ؟ 

. لم‎ ١ 

۲ _ القلب . 

٣‏ - العروق الدموية ( أو الأوعية الدموية ) ولهذه 
ثلاثة ن من العروق هي الشرايين ۲ء۸۲ والعروق 
الدقيقة وب يسما البعض بالعر وق اأشعر ية Cappillaries‏ م 
الأوردة Veins‏ . 

ا بد أنك ا أن أنسجة J pz Tne û‏ الإنسان ککل 
المواد الغذائية المهضومة ( المتمثلة ) أثناء جریانه ي العروق ٠‏ 

والأوعبة الدموية هي أنابيب مرنة يجري فيها الدم إلى 
النسج وما › وأما القلب فهو المضخة Pump.‏ الى تحافظ 
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على دوام انتقال الدم خلال الأوعية الدموية باستمرار ما دام 
الشخص حباً» وبہذه الطريقة تتلقى الأنسجة الأوكسجين من 
ار تین لتنقية المواد المهضومة Nourishing Materials‏ llێazî‏ 
من الامعاء .والغدد الصم ll ) Hormons‏ تفرز افرازاً داخلياً 
وتلقيه في الدم فوراً مع المواد التي تبطل فعل الجر ام والسموم) 

س ۸ مِم بتألف الدم ؟ 

ج - الدم هو نسيج متنJJa Moving tissues‏ تالف من 
سائل 4ن۴ يسمى مصورة ( بلاسما 2سیا ) ویسمیه 
بعضهم : مصل الدم Blood Serum‏ > مع عدد غير قليل 
من الخلايا الدموية دالت اناط الي تسبح ي .السائل وتسمى 
هذه الخلايا بالحسيمات الخلوıة Corpuscles‏ . 

. وتقدر کدية الدم تي الجسم ب ٠٠٠١‏ إلى ۰ سنتیمتر 
مکعب تقریباً اوه - ۷/ من وزن - جسم الشخص » ومثاله في 
شخص یزن جسمه ٠٠۰‏ باوند ( ۷۲ کلوغراما تقر ايوجد 
من ٠١-٩۹‏ باونات من الم وأحياناً أكثر من جالون والحد 
( أي ۰٤۲‏ كيلوغراماً) . 


س ٩‏ - ما هي البلاسما ؟ أو مصل الدم ؟ أو الَصرّرة ؟ 

ج - لقد قلت في الجواب السابق إن الدم ينقسم إلى قسمين : 
الأول منهما سائل اضفر اللون تقدر نسبته ي الدم ب |٠١‏ 
وهو عبارة عن وسط ن لانحلال مواد الدم الأخری فيه 


ويسمى بلاسما والبعض يسميه باللغة العربية ( مصوّرة ) . 
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والثاني مهما يسمى بالخلايا الدموية › وتتميز البلاسما 
عن الجسيمات الدموية بأنها إذا ترك أنبوب المختبر عطن) .ط12 
الحاوي على الدم قائماً فالخلايا تصعد إلى سطح الأنبوب 
الزجاجي . 

وان ٩۰‏ / من اللاسما ملف من سائل يقوم بنقل 
الجسيمات الدموية خلال سير الدم ني اوعيته وينحل ي هذا 
السائل اعداد ضخمة من المواد klغذa Nourishing Materials‏ 
کالھر مونات والأتي بيو تيك والفيتامينات والأوكسجين وثالي 
آوکسید الفحم Carbon dioxide‏ وھ مواد هامة ثي تغدذية 
النسج وي حمايا من الأمراد ض ومن التختر ( التجلط ) 
again‏ والكمية المتخثرة تسمى خثرة ( جلطة ) 
Trombosoclot‏ . 

س١٠‏ ما الذي يسبب الخثرة أو الجلطة الدموية ؟ 

ج - يوجد في لاسما الدم مادة جوهرية ( أساسية ) 
: بين الماد المو جو دة فيما تسمى مو لد القيبر ين Lai gy Fibrinogen‏ 
رج الدم من أوعيته الدموية ويتعرض للهواء لسبب من 
الأسباب فان مادة مو لد الفيبرين تحدت ما یسمی اليا Fibre‏ 
وهي الي تشكل الخثرة أو الحلطة الدموية . 

وعندما لا يكون للدم قابلية أو مقدرة على تشكيل الجلطة 
عند تعرضه للهواء من جرح ما في الجسم فإنه يستمر ي الترف 
حتى استنزاف دم الضحية ومو تما . 

س١١‏ -إني أتذ كر وجود عدة أنواع من الخلايا الدموية 
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( الجسيمات الدموية ) فأرجو أيها الطبيب أن تنعش ذاكرتي 
بهذا الموضوع ؟ 

ج - لقد ذكرت لك منذ برهة أن لاسما الدم المصفرة 
اللون هي القسم السائل ثي الدم وما تبقى من مواد ف الدم 
الذي هو بنسبة ٥‏ | مركب من أجزاء صلبة تسمى خلا Cells‏ 
وهذه ترسب ني قعر الأنبوب الزجاجي الذي فيه الدم بأجمعه. 
والخلايا الدموية تتألف من : 

( جسیمات gl Red Corpuscleء| e>‏ خلایا حمراء 
۴ وهي تؤلف نصف كمية الدم تقريباً وتستحصل 
على لوا الأحمر من لون خضاب الدم Hemoglobine‏ !لذي 
فا . ومادة حضاب الدم هي مادة بروتينية ملونة . 

وخحضاب الدم المذ كور عند اتحاده م الأوكسيجين 
ينقل الأوكسيجين إل جەيع أنحاء البدن . 

ويوجد ثي الشخص السليم البنية حمسة ملايين خلية دموية 
حمراء sاامC ۸٥3‏ في کل ملیمتر مکعب ر( أي ما بعادل 
قطرة واحدة من الدم ) وأما في النساء فيوجد تقريباً > _ ه٤‏ 
مليون خلية دموية حمراء . 

) جسیمات بیض أو غلاا بیض White Cells‏ وعددها 
أقل بكثير من عدد الخلايا الحمر ( أي بنسبة ۸٠٠ _ ٠٠٠‏ 

ومعدل الخلايا البيض في كل مليمتر مكعب من الدم هو 
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٠٠١‏ إلى ۸٠٠١‏ خلية بيضاء والوظيفة الرئيسية لهذه الخلايا 
ف الدم هي الإحاطة بالخلايا الضارة والجراثم المؤذية وما ماثلها . 
ثم إتلافها . 

م ) صفیحات دمو ة Blood Platelets‏ وهي خلايا دموبة تساعد 
الدم .على التخثر ( التجلط ) عند اصابة أحد عروق الدم بأذية 
ما » كالجرح » أو القطع أو المرس » وعندما بخرج الدم من 
العرق ويتعرض للهواء بنقسم إلى قطم peaces‏ ٿم تحدث ي 
الدم عملية كيماوية يتخثر ( يتجلط ) مها » ومعدل ما ثي دم 
الشخص منا هو نحو واحد ونصف تريليون صفيحة ( اي 
صفيحة دموية واحدة لكل خمس عشرة أو عشرين خلية حمراء). 


الضخة البشرية أو القلب 
The Human Pump (Heart)‏ 

س۱۲ ما هو القلب ؟ 

ج - هو العضو الأشد قوة والأكثر متانة من 
بين أعضاء الجسم الحيوية ويعتبر حسب فعله كمضخة 
ماصة كابسةعnطus an 4٣‏ چ«نkء8u‏ ليقو م بتجوال الدم ي الجسم 
باستمرار : وهو عضلة ملساء طاممص؟ حمراء 
اللون › تعمل بدون توقف » كما انه جهاز الضخ 
ار كزي لدوران الدم » وهو عضو عضلي جوف حجمه بحجم 

قبضة اليد الكبيرة ويشبه حبة أجاص مقلو Inverted pear - î,‏ 


ذروت للأسفل وقاعدتا للأعى »> وموضعه في الجسم بين 
° 


الرثتين مع ميل قليل إلى الجانب الأيسر في الصدر وخلف عظمة 
القص Siu”‏ وین الضلع الصدرية الثانبة والسادسة أو 
السابعة ووزنه ي الرجل حوالي ّ الپاون (۲۸۰- ۳٤١‏ 
غرم تقريباً) وني رأة ج باون أو ( ۲۳۰ - ۲۸۰ غرام 
تقريباً ) ولا يقف أبداً عن الصربان ( الدقات ) )هم8 ما عدا 
ي زمن الانبساط عاهاها٥‏ ويستمر على ذلك حتى موت 
الشخص . 

وطوله من قاعدته إلى قمته تقدر ب ٠۲‏ سنتيمتر تقرياً 
وعرضه ني أعرض قسم منه یقدر ب ۸ - ٩‏ ستتیمتر وسماکته 
سنتیمتر تقریبا . 


س۱۳ اُرجو أیھا الطبیب أن تصف في ترکیب eںاعںمS‏ 
القلب من فضلك ؟ 


ج - بتألف القلب من الأقسام التالية : 
) قسمه الخارجي هو كما سبق وقلنا عضو عضلي أحر 
۱ 
اللون مجو فاً تاراوح سا که جدرانه ص ا الانش 
وممسوك Held‏ ي يس غي Membranous bag‏ مغلق یسمی 


gaa‏ ر Pericardium‏ ولهذا الكيس المغلق بطانة داخلية تفرز 
سائلاً مائیاً Watery fluid‏ تفعل کفعل التشحم Lubricant‏ لتخفیف 


الاحتكاك الناتج عن حركة القلب ضمن الكيس . 
وأما قسمه الباطي فمبطن بغلاف أملس وناعم یسمی 


۳١ 


الشَاف سنك مهمع ويفرش العضلة القلبية أو الكتلة 
العضلية من القلب والمسماة بعضلة القلب من الداخحل . 

والقلب بأجمعه يتحرك داحل هذا الكيس ( التأمور ) 
بقليل من الجهد والاحتكاك . 

ويظهر القلب من الخارج كعضو عضلي قوي له ني أعلاه 
نهاية من كل جانب هما شكل الأذن الصغير ة لذا ميا بالأذينتين 
مان۸ » الواحدة منهما رمنى والأخرى يسرى ووظيفة اليمنى 
أن تتلقى دماً غير مؤکسج أي غير ممتزج الأوكسجين 
U noxygenated‏ وتقذف بہذا الدم إلى داخل القلب حيث يدفع 


عندئذ لداخحل الرئتين لكي يتنقى . 


الوريد الرئوي 
الشرنان الجر . 
الأذينة اليسرى ا 
۲ہ ران رثوي . 
الصمام الا كلنلي التاجي أدينة. 
4~ البطين الأيسر ۰ 
ه - الوريد الأجوف 
الشريان الأبهر الشمالي السفلى 


اللطين الأيسر ب - البطين الأمن . 

ب - الوريد الأجوف 
العاوي . 

۾ وريد رثوي . 

. مصراع‎ - ٩ 


الققب من الخارج والداخل 


الدورة الدموية 


أما الأذينة اليسرى فتتلقى هذا ال الذي تنقى ني الرئين 
وتقذف به ثانية إلى القسم الأيسر من القلب ومنه الى اوسع 
وأطول شربان ي الجسم » و سى الأمرر الأ ورطي ) ویسمیه 
البعض بالوتين حيث يندفع منه إلى جميع أجزاء الجسم . 


۴ أما القلب من الداخحل "tero‏ فينقسم إلى أربعة 
أجواف أو حجیر ات کہeاصسھطت‏ اثنتان ي الأعلى من القلب 
واثنتان ف أسفله وكل واحدة من العلويتين تسمى دة 
( تصغير ادن لأا تشبه الأذن ) eاAuric‏ الواحدة يي اليسار 
وتسمی الأذينة الیسری.A۸‏ اء الأخرى ي اليمين وتسمى 
الأذينة اليمنى .س عن ٠‏ وكل حجيرة ني الأسفل تسمى 
بطينا ٤1ء٤١ء۷‏ وهما بطين أيمن في اليمين .۸.۷ وبطين أيسر 
في اليسار .1.۷ . 

وكل حجيرة ني الأعلى أو ني الأسفل تستوعب ما يقرب 
من )٦١(‏ غرام من الدم ( أي أونسين ) عند امتلائها . 
ويدخل الدم القلب من الأذينتين ثم يندفع مما إلى المطينين 
وعند تقلص جداري البطينين ينعصر الدم فما فيندفع لخارج 
القلب كما سنرى 

- الحجاب أو الحاجز نامء : إن جاني القلب 
أو جهني القلب اليمنى واليسرى تضربان ( تدقان معا في زمن 
و اح واونە ٥۵ادص[‏ ) ورغم وجود الحاجز بینهما فان هاتین 
الحجير يتين تقومان كل وإحدة مہما بعمل مضخة مpصں؟‏ 


۳ الضغط الدموي م ٣‏ 


منفصلة عن الأخرى 
س ٠٤‏ - أي الجدارين أشد وأقوى في القلب ؟ جدار 
الأذينتين آم جدار البطينين ؟ 
ت - إن الحجير تين العلويتين » أي الأذينتين هما جدران 
قيقة نسباً > وأما الحجير تان السفليتان أي « البطينان » فا نما 
محاطتان بجدران عضلية ثخينة متينة وأشد قوة من جدران 
الأذينيتين لكي تدفعان الدم لخارج القلب » ولذا فهما أشد 
ة من الأذينيتين اللتين تدفعان الدم إلى البطينن . 


س١۱‏ كيف يجري الدم بي القلب ؟ 

ج قلنا سابقاً بأن البطينين هما حجيرتان ضاختان 
Jalaتùlڻ Pumping chambers‏ وأن الأذينتين هما حجر تان 
pl Receiving chambers‏ دحل ي الأذينة اليمنى 
( الحجيرة العليا اليمنى من القلب ) وحينما تتقلص الجدران 
العضلية ها فالدم الكائن ني الجانب الأعمن من القلب يندفع 
لداخحل البطين لابن( الحجيرة السفلى اليمنى ) من خلال 
صَمَام ( والبعض يفو له دسام أو مصران ae‏ يسمى 
بالصمام امّلك ف cuspid‏ ) وحینما تتقلص الحدران 
الأشد قوة من البطين بنفتح الصمام الثلث الشرف ثم 
ينغلق بشدة بعدما مر الدم من خلاله إلى البطين الا من وي ف 


() الشركة من القصر ٠ا‏ شرف من بنائه أي ي ما ظهر وزاد حجمه ( القاموس ) 
ولذا سي الصمام اثلث الشرف بذاك لأن له ثلاث زيادات أو شرفات بارزة. 


۳٤ 


الوقت ينفتح صمام آخر بسمى الدسام او الصمام الرئوي 
Pulmonary‏ لمر الدم منه الى الرئتين للتنقية › وبعدما يتنقی 
الدم ي الرئتين ج ي أنبوب ضخم آخر وینصب بر جوعه 
لباطن القلب الى الأذينة اليڙ L. Auricle J‏ . 

وحينما تتقلص الجدران العضلية للاأذينة الیسری بنفتح 
صمام ( دسام ) الصمام الإ كليلي - ( والبعض يسميه التاجي ) 
لاله بشکل ( إکلیل أو تاج ) - اتان فيمر الدم من خلال 
مندفعا لداخل البطين الايسر من القلب »> وعندما تتقلص 
حجدران هذا البطين القوية بنغلق بقوة 8 ا الذي 
ويتورع ل ج أنحاء ال 


س ۱١‏ - كيف يعمل صمام واحد أو صمامان هامان 
في القلب ؟ 

إن عضلة القلب هى مضخة كالمضخات الأخحرى المركبة 
من اسطوانة اك مهار ومن صمام ۷۸1۷١‏ كما هو الحال في 
مضخة البنتزين لي السيارة » ولذا فالقلب لكي يعمل كمضخة 
يحتاج إلى اسطوانة والى صام هما بين الاذينتين والبطينين القلبيين. 
وعند فتحتي الشريان الرئوي والأورطي نجد صماماً ي كل 
مما .( الصمام مؤلف من غشاء رقيق مطوي عدة طيات 


o 


- ثنيات - من غشاء الشخاف المبطن للقلب ) ومع ذلك بن الأذينة 
اليمنى والبطين الأعن يوجد الصمام المثلث الشرف الذي مر 
ذكره» وبين الاذينة اليسرى والبطين الايسر يوجد الصمام 
التاجي ( الاكلبلي) » وعند فتحتي الشريانين الرئوي والأورطي 
يوجد الصمام الرئوي والصمام الأورطي .وعند حركة 
الانغلاق يسمح الصمام الخلث الشرف والصمام التاجي 
للأذينتين بالامتلاء بالدم ( كخزان ) ثم ينفتح هذان الصمامان 
للسماح للبطينين أن ,عتلثا بالدم » وحينا تل البطينان فالصمامات 
الأربعة ( المثلث الشرف والتاجي والأورطي والرئوي ) 
تنغلق وعندئذ حكن أن يرتفع الضغط من البطينين . 

وعندما ينفتح الصمامان الأبہري والرئوي يندفع 
الدم مما لخارجهما تحت تأثیر الضغط الكاي ويتجول 
خلال الحهاز الدوراني باجمعه ثم يعود راجعا إلى القلب بعدما 
بوصل المواد المغذية المهضومة الآتية من جهاز الهضم بعد عملية 
التمثل الغذائي . 

س ۱۷ - لقد کان عندي انطباع بأن جانبي القلب الأيسر 
والأيمن يشتغلان في زمن واحد ولكن عندما أوضحت لي 
کیف یجول الدم في البدن ووصفت لي بأن الأذينة + اليمنى 
تتقلص أولاً فتدفع الدم إلى البطين الأيمن . ثم هذا يضخه إلى 
الرئتين للتنقية › ومن ثم کما وصفت لي بان الدم يسير خلال 
الأوردة الرئوية إلى الأذينة اليسرى التي بعد تقلصها ترسل 


هذا الدم مندفعاً ا البطين الأيسر الذي يضخه بدوره مزوداً 


۳٦ 


بالأوکسجین لجميع أنسجة البدن » أليس أن جهتى القلب 
تشتغلان ي زمن واحد ؟ 

ج - بالتأً كيد إن جهتي القلب تعملان متحدتين إذ متى 
انعصرت الأذينتان ترسلان الدم إلى كل من البطينين » وعند 
تقلص البطينين يرسلان الدم إلى الرئتين من جهة القلب اليمنى 
ثم إلى الأورطي من جهة القلب اليسرى » وأعتقد أن أكثرية 
الناس يتفهمون بسهولة كيفية جريان الدم جيداً . 
س۱۸ - ما هي وظيفة القلب ؟ 

ج - للقلب وظيفتان : الأولى هي قيامه بتجول الدم خلال 
الجسم حيث يأتي الدم حاملاً المواد المغذية إلى أنسجة الجسم 
والثانية هي قيامه بتجول الدم خلال الرئتين وأعضاء الافراز 
الأاخر ى لتنقته . 

س۱۹ - لقد ذ كرتني بعدة حقائق أساسية عن الدم والقلب 
وأن الجهاز الدوراني المؤلف من القلب والدم لا يعملان ذلك 
فقط »بل وعن أوعية الدم فأرجو أن تعطيني بعض الإيضاحات 
عن هذه الأر ıة B. Vessels‏ . 

ج إن أوعية الدم أو شبكة أوعية الدم Network of the‏ 
blood Vessels‏ تتا لف من :(۱) اضر Arteries jul‏ )۲( والأوردة 
ئ (۴) والعروق الدقيقة sما۲واازمة٥‏ سواء كانت متفر عة 

١‏ ) - الشرايين : هي أوعية الدم التي تخرج من القلب 


۳۷ 


وأعظمهما شريانان رئيسيان ها الشريان الرئوي A۲.‏ .»ں۴ 
والشريان الأمري ۸٥۲۲١‏ ( ويسميه البعض بالوتين ) 
ويتشعب هذان الشريانان إلى عدة شعب تأخذ ني الصغر 
والدقة تدريجياً حتى تصير كالشعرة وتعرف عندئذ باس أوعية 
الدم الدقيقة او الشعرية "umآاموة۷‏ دوه وعددها کشر جدا 
عند الأشخاص الكبار ني السن وخاصة عندما يصابون 
جفاف الشرایین بنومم!ءیەع»اA‏ » والشرايين أيضاً تأخحذ 
ني الصغر كلما بعدت عن القلب حيث تنتهي بالشرينات 
اهنا ثم بالعروق الدقيقة الشريانية بشكل شعير ات عند 
تلاقیما وتشابکها بالعروق الدقيقة الوريدية ي الجسم . 

١‏ ) الأوردة : هي أوعية الدم التي ترد من أطراف 
الجسم إلى القلب وهي كالشرابين من حيث الحجم والتفرع 
والدقة . 

۳ ) العروق الدقيقة أو الأوعية الدقبقة : وهي الأوعية 
الشعرية وتقوم بو ظيفة إيصال الشرايين الدقيقة بالأوردة الدقيقة 
حيث تتشابك بينهما الايات بعضا مع بعض ويقدر مجموع 
طوها بستین الف ميل أو ما یعادل ٩٩‏ ألف كيلومتر طولاً أي 
أكثر من طول محيط الكرة الأرضية عند منطقنا الاستوائية 
رین . 

س٠۲‏ - كم هي متانة الشرايين والأوردة ؟ 

ج - الشرايين ذات جدران ني منتهى المتانة لکي تقاو م 
ضغط الدم الشديد القوة كما انما ثخينة ( سميكة ) لا تنطوي 


۴۸ 


ولا تنکمش ( لا تنخمص ) عند انقطاعهاء > والشريان الضخم 
الجاور القلب يحمل عشرين شخت جوا أو ما بقرت ن 
۹ کیلو غراماً لکل ۲,۵ سنتیمتر . وآما بعد اموت فتنكمش 
وتفرغ محتواها من الدم 

وأما الأوردة فتشبه بنيتها بنية الشرايين غير أن جدرانما 
أرق وأقل قوة عضلية ومر ونة » وسملة الانكماش عند انقطاعها . 
و دلك فان اي وريد هو اقوى من الشريان المناظر له . 

وللأوردة ني داخلها - خلافاً للشرايين - صمامات 
( مصاريع ) بين مسافة وأخرى للحيلولة دون عودة الدم بعكس 
مجراه ومثاله الأوردة المتوسطة الحجم التي في الساقين فانم 
تحتوي في باطها صامات لا تسمح للدم الوريدي بالرجوع 
إلى القلب . 


س ۲١‏ - ما هو الأبهر أو ما يسميه البعض بالأورطي ؟ 
ج ا ا ل 
الرئوي . 
اما الأورطي فهو شربان ضخم يبرز من البطين الأسر 
للقلب ثم یشکا قوسا متجها للخلف فوق جذر ۸٥۲‏ الرئة 
اليسرى ثم بتزل للأسفل ماراً من خلال الصدر د ثم البطن حيث 
ينقسم بعدها إلى شعبترن تتشعبان بدورهما إلى رای أصغر 


۳۹ 


وأدق وتستمر هكذا ني التشعب حتى تصبح شرايين شعر بة دقيقة . 

وعلى ذلك فالأورطي هو الجدع الرئيسي لجملة الشرايين 
اللي تنقل الدم من البطين الأيسر للقلب إلى سائر أنحاء 
الجسم . 

س۲۲ - أي شريان ينقل أو يحمل الدم من القلب 
إلى الرئتين ؟ 

ج - هو الشريان الر ئوي ۸٣.‏ .اط وهوالذي يو صل الدم غير 

التي من البطين الأبعن القلي إلى الرئتين أيضاً . 


س۲۳ - ما الفرق بين الشرايين والأوردة ؟ 

ج - الأنابيب اني تتقل الام إلى القلب تسمى أوردة › 
والانایب اني تقل لدم من القلب بف جم أقسام احم ۰ 
حارجاً من بطين القلب الأيسر إلى جميع أعضاء البدن مزوداً 
با مو اد الغذائية المهضومة و بالا وکسجین إلى أنسجة الجسم »وهذه 
الشرايين ذات نبض دائم ( ما عدا الشريان الرئوي السابق 
دکره ) 

وأما الأوردة فهي الأنابيب الي محري فيا الدم القاتم › 
المزرق اللون “حاملا معه فضلات الجسم » عامةW‏ » الناتجة 
عن نشاط العضلات Activity‏ لتعيدها ای القلب وجري الدم 
فا كجريان سيل لاء : ي الہر المستمر والمستقر بدون نبض 
وهي مجهز ة ٤‏ داخحلها بصمامات عدة منم العمود الدموي 
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الجاري بداخلها من الرجوع للجهة المعا كسة لجحريانه ( ما عدا 
الوريد الرئوي ) . 

والشرايين ( ما عدا الشريان الرئوي ) هي الي تحمل 
الدم الذي تنقی بعد مروره خلال الرئتين . 


س٤۲‏ کبف تساعد الأوردة الدم عل تنقله خلال 
الجسم ؟ 

ج - يوجد في باطن الأوردة عدد لا يبحصى من المصاريع 
وحينما يقوم أحدنا بإجراء ارين رياضية تضغط عضلات البدن 

س ۲٣‏ - کیف بصل الدم إلى کل جزء من أجزاء البدن ؟ 

ج - إن الخلايا الي تقوم مجميع أعمال الحياة في البدن 
تحصل على الطاقة Energy‏ والعناصر الي تحتاجها من الغذاء 
ا کن اا رین ق ادمه دالسرل مل ذلك ج ار 
دقيقة جداً لكى ا خلال هذه الخاد الى تشكل البدنء 
ومن الدم الموجود في العروق الدقيقة تدحل العناصر المغذية 
المهضومة الى خلايا البدن . 

وبالمناسبة لا بد أنك تذكر أن عناصر الفضلات الى في 

١ 


يحملها برجوعه للقلب . 


س ۲١‏ - كم هي سرعة جريان الدم ي الجسم ؟ 
ج - تختلف هذه السرعة حسب الأعضاء إذ أنها في الشريان 


التوسط الحجم تبلغ عشرة عقد ني الثاني أو ۰ قدماً ي 
الدقيقة أو أكثر من نصف ميل ني السّاعة ° 


وأما في العروق الدموية الدقيقة فيجري الدم ببطء كلي 
يقدر بعقدتين ني الدقيقة أو 2 مقدار السرعة ي الشربان 
المتو سط الحجم > وبطء الجريان ي الاوعية الدقيقة هو لإفساح 
المجال للدم لكي يفرغ حمو لته من الأو كسجين و العناصر المغذية 
ثم ليحمل عناصر الفضلات وغالباً ما يكون زمن الحريان 

بطيئا . و الاختبار البسيط لهذا الز من هو حقن مادة الایتر ۲٤ط)E‏ 
في داخحل وريد الذراع فتصل رائحة الاير للرئتين ثم للانف 
في ست واي »وزمن مدة الذهاب والایاب له هى من ۱١‏ - 
۳ ثانية/ساعة . ۰ 


س ۲۷ - لاذا يجري الدم ني الأوعية الدموية الدقيقة 
أبطأ من غيرها من الأوعية ؟ 
ج إن السطح الداخلي لباطن جدران الأوعية الدقيقة 


() العقدة أو البوصة = ٠٤‏ ۲ سنتيمتر والقدم ۰ سنتیمتر تقریبا والمیل ٠١٠۹,١‏ 


متر والیاردة ٩۱,۹‏ سنتيمتر . 


<۲ 


أوسع مما هو ي الشرايين والأوردة لذا تكون نسبة جربان 
الدم ني الأوعية الدقبقة أبطأ ما هي ني تلك . وحينا ينتقل الدم 
من الاوعية الدقيقة الى الأوردة العادية حجري الدم ثانية بسرعة 
أكثر يسبب نقص السعة الداخلية لعروق هذه الأوردة . 


س ۲۸ ما ھی العوامل الأخرى الى تفط Control‏ 
جريان الدم في الجسم ؟ ٠‏ 

ج من اللوم أن دوران الدم ني القلب والعروق 
الدموية هو دوران آلي (أوتوماتيكي) غير أنه بتأثر ببعض العو امل 
الأحرى كالعمر والتمارين الرباضية ونوع النسل 
والاحساس العاطني والراحة وأي نوع من أفعال الشدة » بالإضافة 
إلى تأر بعض الأعصاب الي تسبب اتساع الشرايين أو تضيقها › 
کما ان الضغط الدموي أو التوتر الآنيين يغبران دوران الدم 
فاما أن یر تفع او بنخفض »علماً بأن هذا التغير هو تغر سوي 
( عادي ) لا يدل على ارتفاع ي الضغط الدموي . 


س ۲۹ ما ھو النبض عواںم أو بالأحرى ما هو نبضي ؟ 

ج - عند كل تقلص ني بطيني القلب الأيعن والأيسر 
يندفع الدم إلى الشريان الأورطي ( الأبہري ) والشريان 
الر ئوي. وحسب الفطرة الي فطر علا قلب الإنسان بتغير 
سپذه الحالة ضغط الدم في جميع شرايين جسمك ويمكنك 
أن تشعر بذا التغير ني نقاط مختلفة من جسمك التي کون 

فيا الشريان ممتداً بالقرب من سطح البدن ومرتکزاً على 


<۳ 


عظم » ويسمى هذا التغير : « النبض » فتشعر بنبضك في معصم 
يدك أو في صدغ وجهك . 

س ۳۰ کم یجب أن تکون عدد ضربات القلب ي 
الدقيقة ؟ 

ج كما رأينا إن النبض ناتج عما يشبه حركة موجة 
تمر على امتداد الشرايين بعد كل انقباض قلي » فيضطر 
الدم المقذوف بقوة من القلب إلى الدخول ي الشرايين باندفاع 
يتبعه توقف مؤقت خفيف ثم يليه اندفاع موجة دموية أخحرى »> 
لأن مرونة جدران الشرايين حالما ينفذ الدم فيا تتسع ثم تتقلص 
فيه حركة تشبه حركة قفز الموجة فتكون هذه الموجة هي النبض 
الذي رمكن ملاحظته واضحاً في رسغ اليد أو على جانب الحلق 
ني الرقبة ويكون عدد ضربات القلب ني الطفل أكثر سرعة 
ما هو ي الكبار . وأما في الكهول (الشباب) والر جال فتحصل 
الضربات عا يقرب من ۷١‏ ضربة ني الدقيقة وني النساء 
الشابات تحدث الضربات عا يقرب من ۸٠‏ ضربة في الدقيقة 
وني الأعمار المتوسطة من الناس فان معدل الضربات حوالي 
مرة في الدقيقة . 

ومع ذلك تحدث ضربات بطيئة عند بعض الاشخاص 
وغالباً ما يتراوح عدد الضربات عند مختلف الناس بين هه 
و٠٩‏ ضربة في الدقيقة . 

٤٤ 


وإذا جسست نبضك في رسغ يدك أو ني صدغ وجهك 
برؤوس أصابع يدك ( وليس بالإبهام ) تجد أن قلبك يدق من 
إلى ٩١‏ ضربة ي الدقيقة وبمذا المعدل تكون عدد ضربات 
قلبك ني ۲١‏ ساعة أكثر ١٠٠ر١٠٠٠‏ مرة وينقل من الدم 
ي كل ضربة مقدار ستة أونسات ( الأونسة السائلة تعادل 
٠‏ نقطة أو سعة ملعقتي طعام ) ويكون العمل الذي بقوم 
به القلب والعروق الدموية هو نقل ٠١‏ طنا من الدم في ۲١‏ ساعة » 
وعلى ذلك یکون معدل ضربات قلبك ما یقرب من ۳۸ - ٤۷‏ 
مليون ضربة في السنة » وي مدة حياة شخص يعيش معدل 
سبعين سنة مثلاً يو دي القلب ما معدله ثلاثة بلايين ضربة وتكون 
مضخة القلب قد دفعت زيادة عن )٤١(‏ مليون جالون من 
الدم لأنحاء البدن . 


س ۳١‏ - ما هو السر الكامن أي أن القلب يشتغل باستمرار 
وبجهد كبيرين › ولا يبل في سنة واحدة › أو سنتين ؟ 

ح - إن القلب لا يشتغل دائماً لأن مجموع أزمنة راحته 
- إلى حد ما - أطول من مجموع أزمنة عمله » إذ ان تقلصات 
القلب أو ضرباته هي معدل وسطي بين ۷۰ - ٩۰‏ مرة في کل 
دقيقة طيلة مدة حياة الشخص ولكنه يستريح بين كل ضربة 
وأخرى ‏ . 


() ان زمن تقلص القلب يسمى ف الطب انقباضاً Systole‏ وزمن استر احته 
أو استر ائه يسمی إنباطاً ماt0یDia‏ . 
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ومدة انبساطه بي ۲٤‏ ساعة هى ٠١‏ ساعة وحينما يبدا 
حصول الانبساط أو الاسترخاء ني زمن حركتى الأذينتين 
يكون البطينان لا يزالان في حركة انقباض وحينا تمت 
الأذينتان بالدم يكون البطينان في حالة استرخاء » وعلى 
ذلك تكون الحجيرات القلبية الأربع مسترخية فتنفتح المصاريع 
الي بين الأذينتين والبطينين فیندفع الدم لداخل البطينين وعندئذ 
تنفتح المصاريع الي في الأذينتين فتمتاء الحجرات القلبية 
لدم من جلید ؛ وبمد آن تم هذهالاجراءآت بهي من راحة 
القلب فیشرع ي التقلص بأجمعه مرة اخری بعامل الطاقة 
القلبية المدخحرة فيه كالمستودع الكبير وتتجدد هذه الحركة 
بالراحة والاسترخاء أكثر من نصف زمن العمل . وي مدة 
حياة شخص ما ي السبعين سنة من عمره يقضى ي القلب تقريباً 
أربعين سنة من الاستر احة . 

وقد اکتشف الد کتور « برونوکیش » بوضوح تام أن 
ي بناء عضلة القلب ألياف وكل قطعة ليف واحدة مؤلفة من 
۰ ۰ نط لي رفع وهذه الألياف مع الخمائر 
المحفرة للحياة sنوراهاهء‏ چصاہ1 الكائنة بين خحلايا الحم تساعد 
القلب على النبض سنة بعد أخرى دون أن يظهر عليه أو على 
البدن السليم أي تعب . 

هذاوان مجموعة عدة مئات من الألياف الدقيقة أو الخيهِ ط 
الليفية منفصل بعضما عن بعض وكل مجموعة» أو كل ليف» تشتر ك 


٤٦ 


ي القوة الكهربائية مع مجموع القوى الكهربائية المحركة 
العممة في القلب . 

س ۳۲ - هل لحجم البدن أي تأثير على عدد ضربات 
القلب ؟ 

ح - جم الحیوانات ر ذات ا اجار Warm blooded‏ 
تقریاً » فقلب الفیل مثلاً بضرب ما يقرب من ۲٠‏ ضربة في 
الدقيقة ولكن قلب الفأر يضرب حوالي ۷٠١‏ ضربة في الدقبقة 
وكقاعدة عامة كلما كان الحيوان متدرجاً ي صغر الحجم 
کان عدد ضربات قلبه أکٹر سرعة كما أن نسبة استبلاك 
دمه للأوكسيجين أكثر كمية . 

س ۳۳ - حينما يكلف القلب بأعمال إضافية كيف 
يدي ذلك ؟ 
بازدياد نسبة اتقباضاته ثم بستريح ين الشربات لدد أطو ل 
ما هي في عمله العادي » علماً بأن الزمن المخصص لانقباضه 
لا عکن إنقاصه وعلى ذلك فاذا دی القلب عملا إضافاً 
تز داد نسبة ضرباته بانقاص زمن انبساطاته أو راحته . 

س ۲٤‏ - اسع أحياناً أنه حينما يكون الضغط الدمري 
عند شخص ما عالياً جداً فإن ذلك يعني أن في جسمه كمية 

من الدم أكثر من اللازم » وأن شرايينه تكون منتفخة › وأنا 


۷ 


على كل حال لا أعتقد بهذا القول » فما هي الحقيقة في ذلك ؟ 


ج هذا الاعتقاد غير صحیح بالتاً کید لأن الشرايين 
لا تنتفخ ولا تتورم بل إن أوعية الدم على العموم ( شرايين 
وأوردة ) تنقبض وعندئذ بنقص حجم سعتا ي داخلها › 
وبالتالي تنقص كمية الدم الجارية فما »> نما حبر القلب ان 
يزيد ني جهده وعمله ليحافظ على النسبة الضرورية لدوران 
الدم . 


س ٠١‏ _ أشعر أحياناً أن قلبى لا يعمل أي لا ينبض وقد 
قال لي طبيبي الخاص أن لا أقلق لهذه الحال › ولكني رغم ذلك 
لا زلت قلقاً > فهل هناك طريقة يمكن بواسطتها أن أطمثن 

ج - تحسس أولاً إلى نبضك » فإن لم تجده فيحتمل أن 
تکون ي تلك البرهة عصي المزاج جداً > فاجلس وع 
ببط ءإلى العشرين وعندما بمضى عشر ثوان على الأقل بعد العدٌ 
حاول أن تمدئ من قلقك فتشعر عندئذ بأن قلبك يعمل » فإذا 
لم يعمل فلا بمكن أن تكون على قيد الحياة . 

س ۴٦‏ - كيف تقول بأن القلب ينقل للبدن ما معدله ستة 
أونسات “ من الام في كل ضربة ( دقة أو نبضة ) ؟ 


رى الأونة تعادل ۳١‏ مليلتر من لمال و٠٠‏ مليلتر تعادل مل ملعقة طعام كبيرة 


. غرام‎ YA, To أو‎ 


۹۸ 


ج - حيتا يكون البدن ني حالة الراحة تدفع كل دقة 
أو ضربة من قلبك ٠ر٠‏ إلى ٠‏ أونسات من الدم إلى جميع 
اعضائك أو ما یقرب من ۲,۵ جالوتاً (۲۰ پاوناً ) من الدم 
ي كل دقيقة » ولكن حينما تقوم بعمل ترينات رياضية 
نشطة وقوبة تأحذ دقات قلبك ي الإسراع لكي تزود بدنك 
بكميات زائدة من الأوكسجين ومن أغذية الطاقة » وعللذلك يضخ 
لبك دما بسرعة بش مرت أو ثلاث مرت عا انت 
لبرسل ١ه‏ - ۷ جالونات من الدم ي الدقيقة مر من خلال 
صاماته » وإن غاية ما حكن عمله هو إعطاء المعدلات التقر ببية ٠‏ 

س ۳۷ - هل هناك عوامل تؤتر في النبض ؟ 

ان التغيرات التي تحصل في معدل حالة النبض هي 
من التغيرات المستمرة الهامة في الحياة اليومية وتحدما 
الارتكاسات ×٠#ء۸‏ الآلية ( الميكانيكية ) المختلفة . ومثلاً 
يسرع النبض قليلاً عند تناول وجبة من الطعام ويسرع سرعة 
هامة بالتمارين الرياضية العضلية المنشا » كما أن الرعب يسبب 
ني البدء بطتاً ني النبض وبعد قترة يحدث تسسارعاً فيه » والجهد 
العقلي يترافق بتسارع » وكذا الأحلام الزعجة » كما أن 
الموسيقى لا بنكر فعلها في القلب » وأثر الفعالية العقلية في الأوعية 
الدموية بظهر إما احمرار الوجه من الخجل أو باصضراره 

من الوجل » أو ببعض أمراض الجلد وهكذا . 

اما الانفعال من lلخyëوdف Horror‏ أو البطولة فيسببان 
انيار فعل الأوردة #مهااه) . 

۹ الضغط الدموي م _ ٤‏ 


س ۳۸ - هل يمكن رؤية النبض ني الأوردة ؟ 

ج - طالا أن النبض بفقد في العروق الدقيقة فلا يشاهد 
عادة ي الأوردة » وان ما يسمى بالنبض الوريدي هو ي 
الحالة السوية ( السليمة أو الصحيحة أو الطبيعية ) موجود في 
الأوردة الضخمة القريبة من القلب كالوريد الوداجى 
۷v.‏ arاuچuز‏ الموجود على جاني الرقبة » فإن النبض يرى فيه 
بشكل موجني نبض في كل دقة قلبية . 

والنبض الذي يحدث يتطابق دائماً مع تغيرات الضغط 
في الأذينة اليمنى ثم تنقله الأوردة الضخمة ني الاتجاه المع اكس 
لمجرى الدم . 

س ۳۹ - هل يمكن لس النبض في العروق الدقيقة ؟ 

ج - نعم بمكن أن يلمس مع بعض الشروط تحت أظافر 
الاصابع . 

س ٠١‏ - ماذا يلاحظ الطبيب عند لمسه النبض ؟ 

ج - عند لمس النبض بلاحظ الطبيب ما يلي : 

) وتر دده ( تکرره‎ ٥21 ۶. النبض السوي (السلے)‎ ١ 


وعدد النبضات ني الدقيقة الواحدة حسب عمر الشخص »› ثم هل 
الفواصل بين النبضات متساوية أو غير متساوية . 


۲) النبض لمتقطع ]ntermittent P.‏ : هو النبض غير 


المنتظم في تعدده وني اتزانه ( ایقاعه ) "اط۸ أو تتجاوز الدقة 


O» 


القلبية فيه على النبض من حين لآخر أو يفقد فيه النبض بفواصل 
منتظمة أو مشوشة . 

۳) قوة الضربات القلبية 2ط گە Strength‏ : وھى 
ضربات غير متساوبة القوة أو ضياع امو بة اعنص في عضلة 
القلب أو الشرابين أو تنقسم الدقة إلى نبضتين ملموستين الثانية 
مہما أکٹر ضعفاً من الأول وتعرف بالنبض الثناني Dicrotic‏ 
ومعناها دقتان اثنتان لقلب واحد . 


النبض اللين أو الرقيق أو الناعم .۶ 80۴ والنيض 
القاسي .۲ 4ء1 : إن التوتر أو المقاومة التي تشعر ما الإصيع 
عند لمسما شرياناً ما يشير إلى الضغط الدموي الواقع على جدران 
الأوعية الدموية من الداخل وكذا مرونة أو يبوسة جدران 
الشرايين . وحيا يكون التوتر منخفضا وجدران الشرايين 
مرنة يوصف النبض بأنه لين أو رقيتق أما إذا كان التوتر عاليا 
وجدران الشرابين مقاومة يابسة فيسمى النبض قاسيا . 

تعيين حدي الضغط الادنی والاعل 
The blood pressure Reading‏ 
س 4١‏ ما هو التوتر الدموي Hyperten.‏ ؟ 
ج حسب قول العام فر د آلن « Fred Allen‏ « ان کل 


شي زاد وارتفع منذ الحرب الأخيرة » وهكذا الضغط الدمري 
عندي » كان مرتفعاً جداً ني أحد الأيام وقد جرب الأطباء أن 


ه١‎ 


يوقفوا قمة ارتفاعه فلم بفلحوا وسموا هذا النوع من الضغط 
« افراط التوتر الحجوهري او الاس « Essential Hyper.‏ 
لكني أنا شخصياً بمكنني أن أقوم بأعمالي بانتظام » وحيث أن 
العام « فر لن » عَنى بذلك أن كل واحد منا بمكنه أن يدي 
أعماله بدون « إفراط ني التوتر الأساسى » أو الضغط الدموي 
العالي » ولكن لا أحد بريد أن بودي عمله بدون ضغط دموي 
اذ بدونه لا يكون الشخص حياً بل ميتاً . 

س ٤١‏ - شكراً لك أيها الطبيب لإعلامى عما قاله 
الطبيب اللختص فر آلن » واني مستمتع بمثل هذا القول 
ولكن قل لي ما هو الضغط الدموي ؟ 

ج لا بد لنا من وصف مضخة الاء ( الطلمبة ) ۴٠”‏ 


ے 


او 

وهي كما تعلم آلة أو أداة تستعمل لسحب الماء والسائل 
من مکانه » ودفعه إل مکان آخر سواء کان عالیاً و على مستوی 
الضخة أو لإفراغ وضغط السوائل بواسطة مدكها ( دحم ) 
اام أو بو اسطة غاطسما #ع«دام أو ما شابه ذلك . 

ولو أخذنا مثلاً توزیع الماء في بلد ما ونقله بو اسطة الأنابيب 
إلى مختلف جهات البلد لا بد من وجود مثل هذه المضخة لدفع 
الماء. فإذا کانت تعمل ببطء شدید او کان الماء يتسرب من 
صماماتما وأنابيما فإنه بقل الضغط على دفع الماء للبلد . 

وكذلك الحال في قلبك الذي يشبه المضخة فإذا كان يدق 
ببطء أو كانت صاماته ( دساماته ) غير مضبوطة وبتسرب 


o۲ 


مها الدم بشدة ينخفض الضغط الدموي عندك. وأما إذا كان 
قلبك يضخ الدم بشدة فالضغط الدموي عندك يرتفع . 

ويز داد ضغط الدم على جدران أوعية القلب الدموية 
حينما يندفع ني الشريان الأمبر ( الأورطي ) من البطين الأيسر 
بقوة يرتفع الضغط الدموي عندك إلى اعلى نقطة » وحينما 
يكون الصمام الاكليلي ( التاجي ) مغلقاً لسبب من الأسباب » 
وي زمن جزء من الثانية » ينزل الضغط الدموي إلى اخفض نقطة . 


س ٤۳‏ - هل تعبير كلمة ١‏ الضغط الدموي » يعني الضغط 
الدموي في الشرابين فقط أم يستمر النبض والضغط في الأوردة 
والعروق الدقيقة أبضا ؟ 

ج - بالتأكيد يستمر » والمقصود بكلمة ١‏ الضغط 
الدموي » يشمل الضغط الدموي الشرياني والوريدي 
والأوعية الدقيقة الشعرية وبطلق الضغط الى جود ي الشرابين 
الضخمة كالشريان امو جود في ثنية مرفق الذراع اليمنى ( مفصل 
الكوع ) . 

س ٤٤‏ هل هناك فرق بين الضغط الشرياني والضغط 
الوريدي ؟ 

ج - حينا يقطع شريان أو وريد يلاحظ أن الدم في الشريان 
یندنع اللخارج مع نبضان مما يدل على وجود ضغط مرتفع 

فبه. وأما الدم الخارج من الوريد المقطوع فيجر ي جر یاناً عاد 
مستمراً وغزيراً » وفتحة الوريد تكون متلكة والضغط مخفا 

or 


كما ان الوريد سيل الانبساط والتسطح تحت الإصبع الملامسة 
له » وأما الشريان فأكثر مقاومة ولا يتسطح . 


س ٤٥‏ - قال لي طبيبی بأن عندي ضغط دموي قدره 
)١١١(‏ درجة انقباضية ناهر و (ه٠)‏ درجة انبساطية 
ءiاDiasto‏ فما معنى ذلك ؟ 

ج - لقد مر معنا أن القلب يقسم بحجاب أو بحاجز عضلي 
\aluail Septum‏ عمو دیا Vertically‏ الى نصفين : نصف 
أن » ونصف أيسر » أو جهة نى وجهة يسرى » وهذا 
الحجاب عر من منتصف القلب 

وعلى ذلك فيو جد في القلب مضختان متمايز تان › تعملان 
ني وقت واحد » غير أنهما تقومان بإدارة نوعين مختلفين من 
الدم إلى حد ما » وكل نصف من القلب مؤلف من جوفين أو 
حجر تين sإماصaطC‏ جوف علوي .۲ء ۴مم لا » او حجرة 
علوية تسمى الأذينة ١ن4‏ وجوف سفلى أو حجرة سفلية 
تسمى البطين ٥اء#؛مء۷‏ . والأذينة ذات جدران رقبقة كمستودع 
للدم الوارد للقلب » أما البطين فذو جدران ثخينة ( سميكة ) 
ومتينة ويعمل كمضخة تماما إذ بحركة عصر وانفتال بسيط ني 
القلب يدفع الدم الذي فيه ليخرج من القلب . هذا وإن کل 
جوف » أو حجرة » حر أي عمله بالنسبة للآخر » غير ہا 
بعملان ني آن واحد ويتبعان أسساً ( ميكانيكية ) واحدة . 


كما أن الحجر الأربعة ذات حجم واحد تقريباً والضربات 


o 


( الدقات ) تحدث عن تقلص ( إنقباض ) هذه الأجواف › 
ويحدث ني كل ضربة ثلاث صفحات من الأعمال :(١)الصفحة‏ 
الاولى بحدث فا صوت اشبه بالصوت الذي يسمع عندما 
تلفظ كلمة « لاب » وهو صوت طويل ناتج عن تقلص الاذينتين 
و(۲) صوت يسمع اشبه بالصوت الذي يسمع عند تلفظ 
كلمة « داب » ناتج عن تقلص البطينين . و(۴) سكتة خفيفة هي 
انبساط القلب وتعادل في الزمن الصوتين الممتزجين معا »› 
وخلال هذه السكتة يكون القلب ني حالة استراحة » وأما 
في الحياة الفطرية الطبيعية راله»اة۸ فيكون الضغط أكثر 
ارتفاعاً حينا يدفع القلب الدم الذي فيه إلى الشرايين ( انقباض ) 
أو حينا تكون عضلة القلب في حالة استراحة ( انبساط ) 
وتكون أجواف القلب مملوة بالدم . 

وحيا يعطيك طبيبك حدي الضغط المفحو ص على المقياس 
الزئبني يكون الرقم الأول الأكبر أو الأعلى هو الضغط 
الانقباضي .۲۲ .اءر ويكون الرقم الثاني الأصغر أو الأدنى 
هو حد الضغط الانبساطي Diast. Pr.‏ „ 

س ٤١‏ - ما معنى الضغط الدموي المفحوص أو العين 
أو المقدر ؟ . 

ج -لفهم معنى الضغط الدموي لمفحوص والمعين او 
المقدر لا بد من معر فة جهاز قياس الضغط الدمر ي Tensiomeler‏ 
وهو جهاز مؤلف مما يلي : 

من أنبوب زجاجي بطول ۲۰ سنتيمتر تقريباً تسیر ي 


° 


وسطه ميزابة دقيقة تحتوي على زئبق ومدرجة على جانيا 
بأرقام تبدأ من الصفر في القسم السفلي من الأنبوب و٠٠٣‏ 
ميليمتر في القسم العلوي منه وما بين الصفر وال ٠٠١‏ مليمتر 
مقعم إلى أرقام » والأنبوب الزئيني متصل من الأسفل بأنبوب من 
المطاط ينتهي من طرفه الثاني معضد اء من المطاط يلف به 
عضد الشخص الذي يراد أخذ قياس ضغطه الدموي » والمعضد 
متصل به منفاخ نفخ الهمواء على خزان الزئبق الكائن في قعر الأنبوب 
وعلى العضد وحيا يفخ بالمنفاخ على الزئبق يبدأ الزئبق 
بالصعود ي عموده إلى الحد الذي بتوقف فيه الضغط الدموي 
في العضد وني الزئبق معا ويغيب فيه صوت الدقات » وعند 
ماع أول صوت للدقات أو الضغط يكون الرقم الذي وصل 
إليه ثي المقياس على جاني العمود الزئبقي هو الحد الأعلى لاضغط 
وإذا خفف الهواء الضاغط على الزئبق وعلى العضد » مخف 
الضغط وينزل الزئبق في الأنبوبة الى الحد الأدنى »أي الحد 
الذي لا يسمع فيه صوت للدقات . 

س ٤۷‏ - يقول بعض الناس إن الضغط اموي عام 
هو ۱۱۰ أو 4۰ أو ۰ فبماذا نفسر هذه الأرقام ؟ 

ج - حينما يأخذ شخص رقماً واحداً من قياس الضغط 
الدموي يكون عادة هو هو الرقم العالي الانقباضي »> غير أن هذا 
الرقم لا يكشف حقيقة الحالة المرضية لأنه هو الرقم الأقل 
أهمية ني الضغط الدموي . 

س ٤۸‏ - إذا كان الأمر كما قلت فيجب أن يكون الرقم 


°“ 


الانبساطي هو الأكثر أهمية فما السب ني ذلك ؟ 

ج - الرقم الانبساطي هو الأهم لأنه يدل على الضغط 
لاقل التناضا في الثراين وجلل مقاومة جريان الم في الأرعية 
الدموية إذ كلما كانت مقاومة جدران الأوعية مر تفعة 
كلما كان عمل المضخة القلبية أشد عنفاًء كما أن الضغط 
الانبساطى هو الضغط الثابت والهادىء والمستقر رلهءا؟ الذي 
تکون فيه حالة الأوعية الدموية هي الشيء المطلوب معرفته . 


أو تقديره . 
س ٤4‏ - ما هو المسمع الطبي ول اذا يستعمله الأطباء عند 
فحصهم القلب ؟ 


- المسمع الطي مصهءءهطاء؛؟ هو أداة طبية تستعمل 
لماع الأصوات ني داخل القلب أو الصدر أو في جهات أخرى 
من الجسم لأنه يعظم الصوت فيمكن سماعه عندئذء على أن 
الأذن الممارسة مكنا أن تكشف بعض الحالات الشاذة للقلب 
وللر تين كحركة الهواء في الرئتين وني تمرات الهواء من الأنف 
للصدر فإذا كان قلبك سليماً صحيحاً يسمع الطبيب صوتاً 
يشبه قولك كلمة ( لَب لب ثم لَب لَب ) من كل دقة أو نبضة 
يتېضا للب Heart Beat‏ 


o۷ 


۳ 
الضغط الدموي السوي ؟ 


س ٠١‏ ما هو الضغط الدموي السوي لحصNor‏ :؟ 

ج کان معدل السوي القياسي المقبول للضغط الدموي 
سابقاً عرضة لتغير آراء الاطباء فيه إذ كان يعتبر بأن عمر 
الشخص مضافاً إليه رقم )٠٠١(‏ هو حد الضغط الدموي 
الانقباضي اiلg0u‏ ي Normal Systolic Blood Pressure‏ 


أما بعد سنة ٠۹١١‏ م قإن إضافة رقم ٠‏ الى عمر الشخص 
تعطي رقماً مرتفعاً جداً غير أنه سوي عند كار السن فقط 
ي حدود متو سط أعمارهم Middle age‏ وأما من الأعمار 
الأخرى فلا يكون ذلك صحيحاً . 

ولذا حينا بأخذ الطبيب ضغطك الدموي بين حين واخر 
بجد تغيراً واضحاً في الحدين الأعلى والأدنى وهذا التغير 
سواء کنت سوا او كنت مصاباً بافر اط ي التو تر Hypertension‏ 
کید وواضح . 


۸ 


وأرى بدلاً من أن تسأل ما هو الضغط الدموي السوي 
عند أن تسل : ما هو مجال عع«ةR‏ الضغط الدموي السوي ؟ 

س ١١‏ - إذن ما هو مجال الضغط الدموي السوي عندي ؟ 

ج - إن المدلولات ها أو ما يسميه بعضہم بالمعطيات 
في هذه الأيام »يستنتج مها أن المجال السوي للضغط الدموي 
الانقباضي عند الذ كور وي أعمار ۲٤٢ ٣١‏ سنه يرجح أن 
يكون أيضاً كذلك في نفس الأعمار السابقة أي ۸۸-٩۲‏ 
ملميتر زئبقي . 

وأما عند الإناث فير جح أن يكون المجال السوي لاضغط 
الانقباضی ي نفس اعمار الذکور هو ٠۳١ - ٠٠١‏ مليمتر 
زلبقي وللانبساطي ۸٩ - ٩۰‏ ملیمتر زئبقي . 

وفیما بلي تجد جدولاً بالحدود السوية للضغط الدموي 
عند أشخاص أصحاء بحسب أعمارهم منذ تعديلات سنة 1۹6۰ 
وصاعدا . 

في الذ كور بعمر ٤١‏ سنة لا يقل الضغط الانقباضي عندهم 
عن ۱۰ م ( ملیمتر ) ولا يزيد عن ٠١١‏ م والانبساطي 
لا يقل عن ۷۰ م ولا بزید عن ٩٩‏ م . 


۹ه 


جدول بمجال الضغط الدموي الشرياني السوي 
علد أشخاص أصحاء منذ تعدیل 146۰ 


الفغط عند الذ كور الضغط عند الاناث 
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هذا وکل إنسان عنده ضغط دموي وإلا فلا يکون ي عداد الاحياء 


س ٥١‏ - كم هو الضغط السوي في الأطفال والمراهقين ؟ 

ج - الضغط الدموي ني الأطفال عند ولادتهم هو 
۷١ - ١‏ م انقباضي و٠٠‏ م انبساطي وني ناية الشهر الأول 
يصل الانقباضي إلى ۸٠‏ م ومنذ الشهر الأول إلى سن الفتوة 
والمراهقة يرتفع الضغط ببطء كلي كما يلي : 


العمر بالسنين الانقباضي للفتبان الانقباضي للفتيات 
۷ 


AT Ao 

۹۰ ۹0 ۹٩ 
1۰ 10 ۱۲ 
1.0 ۰۸ ۳ 
11۰ ۱۱٩ 1٥ 


س ٥۳‏ _ ماذا یعنی بالضغط الدموي والضغط الدموي 
العالي ؟ 


ج - یعنی بالضغط الدموي القوة التي يحدثما الدم وهو 
جار في الأوعية الدموية على جدرانما الداخلية سواء كانت 
شرایین أو أوردة أو عروق دقيقة ( شعرية ) . 
والمقصود بالضغط الدموي العالي والذي يدعى أيضاً بافراط 
التوتر هو وجود زيادة في الضغط الدموي في باطن الشرايين 
فوق المجال السوي N. R8‏ المقبول ها من الحد السوي 


٦١ 


وني الانسان : في الضغط السوي يكفي أن برتفع عمود 
الدم إلى علو ٠-١‏ أقدام » أما ني الضغط العالي .عكن 
أن يصعد عمود الدم إلى علو ٠۳‏ قدم . وهو ضغط فوق السوي 
وأحد الاشكالات الخطيرة الى تحصل في منتصف حياة 
الكهول ااالة ويقدر حدوثه بنسبة من جميع الذين 
وبالاختصار فإن الضغط الدموي العالي ليس له معنى 
امرض بالمعنى الحقیتی للمرض ولکنه عرض مشتر ل Sy ١d٥‏ 
يدل على اضطراب عامل واحد آخر أو أكثر من العوامل الي 
تسيطر على المستوى السوي لجهاز الضغط الدموي . 
س ٠٤‏ - ما هو أصل كلمة إفراط التوتر ١‏ الإفرنجية » 
Hypertension‏ ؟ 
ج إن اللاحقة (۴۲طر8 ) معناها فوق ٣ء0۷‏ .أو حول 
above‏ أووراء beyond‏ أو افر اط ¡n e>‏ وعادة تتضمن 
ما هو فوق أو حول الكمية السوية والمناسبة . 
ولفظة r ension‏ معناها فعل امد Straching‏ أو الشد 
training‏ و ھی حالة تحدد أو تشدد وأخيراً حالة الشد للعلاقات 
المتبادلة . 
وکما قال الد كتور « هاوارد. ب سپ ر اع Dr. Haward‏ 
B. Sprague‏ : « إن دعامة العمر لازعامة او القيادة في الامة 
من سن ۳۲ وما فوق تتوافق مع الأعمار الي بقع فيا تطور 


1۲ 


(evelopment‏ الضغط الدموي العالي ». ولذا فان تسمية الضغط 
الدموي العالي باسم التوتر لم تكن عبثاً لأن التوترات المعاقبة 
ي هذه الازمان ستاخذ ثارها ما لم يستعمل الناس المهددين 
بارتفاع الضغط بعض الاحتياطات الوقائية »> وكما قرات 
عن هذا البحث سنخبرك » ما هي الاحتياطات التي تأخحذها 
للوقاية من التوتر عند الاضطراب الشرياني الذي يحصل 
منه ضغط دموي » وخاصة ضغط دموي انبساطى اذا كان 
أعلى من الحد السوي . ۰ 

س ٥٥‏ -متی یکون الشخص مصاباً بالضغط الدموي 
العالي أو بافراط التوتر ؟ 

ج - يقصد بافر اط التوتر » على العموم » ارتفاع الضغط 
الدموي وخاصة الضغط الانبساطي » ويقصد به أيضا اضطر اب 
شرياني » ومن أبرز علاماته ارتفاع في الضغط الدموي . 

وأما على الخصوص » فهناك اختلاف ي الرأي في تعريف 
الضغط الدموي العالي أو إفراط التوتر » لأن ارتفاعاً فوق 
المتو سط السوي Moderate Norm.‏ لدرجة ٠١‏ م ثي الانقباضي 
و۸ م ي الانبساطي - من عمر خاص ( استشناني ) - اعتبر 
انه غير سوي . والجدول الآني يشير بأكثر دقة إلى الحد 
الأدنى للمصابين بافراط التوتر في حالي الضغط الانقباضي 
والانبساطي : 


۹۳ 


جدول بالحدود الدنيا لإأفراط التوتر 
( الضغط الدموي العالي ) عند الذ كور والإناث 


العمر بالسنين الانقباضي الانبساطي العمر بالسنين الانقباضي الانبساطي 


س ٦ه‏ - الطبيب قال لى : إن عندي ضغط دموي عال 
وأساسي وقد عرفه من الارتفاع ٤‏ الضغط ولکنني أشعر 
أن صحتي جيدة ولا أشتكي من شيء فكيف ذلك ؟ 


1٤ 


ج - ان الضغط الدموي العالي الأساسي الذي عندك 
يحتمل أن یکون عرضياً 0۳ء8««4 ولیس برض » ویحتمل 
أن يكون موجوداً عندك منذ عدة سنين » وبالنسبة لحالتك هو 
حالة سليمة ( معتدلة ) » وهذه الدرحة السليمة لا تقضي اغاذ 
ية احتیاطات أ حدر وان شرکات | الضمان عل الحياة 


ل تر تت ادود ایا للع الل ر ا 


س ٥۷‏ -أنا رجل في ال ه٠‏ سنة من العمر والضغط 
الدموي عندي هو ٠۹۰‏ انقباضي و۱۰۸ انبساطي و حسب 
اللائحة المار بيانها أكون مصاباً , يإفراط خطير في التوتر » 
فا رأيك في ذلك ؟ 


ج - ان الحد المفحوص للضغط الدموي عندك 
والحدود المفحوصة المماثلة لا بحب أن تعتبر من الضغوط 
غير السوية حتى ولو کان الرقم أعلى من رقم عمرك فإنه 
بعشل في بادئ الأمر التقدم بي العمر ولا يدعو إلى الحذر کما 
أنه لا بحب أن تأخذ ما تذكره اللوائح حرفباً > وعلى أ حدنا 
أن يقدر جمیع الحالات السريرية ‰6 -niصناC‏ لمر يض 
عند الحكم على الصحة بعد أن يدرس عمل القلب وحالته . 
هذا وان الحدود المفحوصة للضغط الدموي الأعل عند 
الذكور وعند الإناث الأصحاء المسجلين ي اللوائح قبل سنة 
۰ م هي كما يلي : 


1 الضغط الدموي م _ ٠‏ 


ا لمجال السوي للضغط الدموي الشرياني 
عند الذ كور ( الأصحاء) 
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ان المرضی من عمر ۰ سنة او اکبر کن أن یکون عندهم 
ضغط دموي انقباضي مقدار ۱۹۰ ۱۹١‏ وضغط دموي 


انبساطي ٠١٠١ - ٠٠١‏ وهم في صحة جيدة . 


س ٥۸‏ هل يمكن وصف حالة المصابين بالتوتر 


Hypertension ۰‏ ? 
ج - ام و صهھو ل کما بلي : 


شديدو التائر (التوتر) . 
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جدیون . 
مفرطو النشاط في العمل وي الاستجابة لمن حولهم 
ولاشكالانيم ولقلقهم وللنصائح الطبية الي تلقى عليهم . 
والبعض مهم عندهم إحساس غير معتاد ويرتبكون لأقل 
سبب وخجلون من الغير ويحتمل أن يکون من بين هؤلاء 
من يخلب عليه التفكير بامعان كبير في خبايا ذا كر ہم الغابرة الخبيئة. 
ويظهر عليهم علامات التأثر الانفعالي في بشرة جلدهم 
كالتعرق » واحمرار الوجه من الخجل والمزاج العصي 
وازدياد النشاط » مع تغير سريع ي مستوى الضغط الدموي 
وما شابه ذلك . 
كما يغلب عليهم أن يكو نوا أشخاصاً ناجحين ني أعمالهم 
ودقيقين واكثر عرضة من غيرهم للاعتلال العصيي › فلا 
مدأ لهم بال في سبيل تحقيق أمانييم وغالباً ما يغالون في التعويض 
عن مخاوف طفولنيم أو ترقهم وطيعتبم الستمر ة كما أن من 
نصيبهم الإرهاق المبكر . 


س ۹ه - هل معنى ذلك أن الشخص المصاب بالضغط 
الدموي العالي يتطلع بناء على ما سبق وصفه › الى حياة قصيرة 
م انزعاجات شدبدة ؟ 


ج لا . إن كثيراً من أمثال هؤلاء قد عاشوا عمراً 
مدیداً مم قليل من الاتزعاجات » كما أن درجة الضغوط 
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الدموية اكتشفة عندهم ليست هي الدليل على درجة حالم 
الصحية . فضلاً عن أن الع المادىء والمعتدل من الضغط 
سواء کان عالیاً أو هابطاً کون متلائماً مع حالة جيدة من 
الرفاه » وراحة البال » وقد يكون الضغط العالي دفقة دموية 
زائدة لتحسين الدوران الدموي في العروق » وان انقاص 
ضغط عال كهذا عكن أن بقلل من القدرة أو الكفاءة للعمل . 

س ٦۰‏ - هل صحیح أن الضغط الدمري الانقباضي 
السوي هو نتيجة مجموع عمر الشخص مضافاً إليه عدد ر٠ Té‏ 

ج -لا » ليس بهذه الطريقة يحسب الضغط الدموي 
امتناسب مع العمر لأن هناك شخصاً عمره ۲۷ سنة وضغطه 
الدموي السويً (۱۲۷) مم وشخصاً عمره ۴۳۷ سنة بحب أن 
يكون ضغطه الدموي حسب قولك (۱۳۷) م غير أنه حسب 
ما جاء في الجدول السابق ني الصحيفة ٠١‏ هو تقريباً مثل 
عمر أبن ۲۷ سنة . 

س ٦١‏ - لاذا لا بقدر الضغط الدموي باضافة عدد 
)٠٠١(‏ لأعمارنا وهل يوجد قاعدة تساعد على معرفة تغبرات 
الضغط الدموي بالنسبة لكبر وصغر العمر ؟ 

ج - ان الضغط الدموي الانقباضي عند ابن العشرين 
سنة » هو عادة ٠١١‏ م من الزئبق على أن يزاد )١(‏ م لكل 
سنتين من العمر فوق العشرين سنة وينقص ۲ م لكل سنة 
تحت العشرين 
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س ٠۲‏ - هل يوجد علاقة بين سني العمر وبين الضغط 
الدموي العالي ( افراط التوتر ) ؟ 

ج - الافراط ي التوتر الدموي » بزداد باستمرار 
مع ازدياد العمر ٠‏ ويوجد عند الر جل أكثر من المراة حتى حدود 
سن اا ٤)٥‏ سنة » وبعده يحدث ( غالبا ) الافر اط من التو تر 
عند المرأة أكثر من الرجل . 


س ٠۳‏ -. لاذا معرفة الضغط الدموي الانبساطي أكثر 
أهمية من معرفة الضغط الدموي الانقباضي ؟ 

ج - لأن الضغط الدموي الانبساطي هو الحمولة الثابتة 
الي تتحملها جدران الأوعية الدموية ليس في الشرايين الضخمة 
فقط بل في جميع الشعب والفروع الشريانية »> ويا أن حالة 
الضغط الدموي الانقباضي يحدث فبا تغيرات عظيمة في 
الحالة الفيزيولوجية السوية أكثر من حالة الضغط لري 
الانبساطي فيكون التقدير ٥۴‏ ناهناء۴ في الانبساطي أ 
دقة واعتماداً وتعويلاً عليه »> كما أنه بعطينا الحالة ال 
لتغير حالة الشرينات sعاماءع)»ءة‏ الدقيقة . 


س ٠٤‏ - هل الضغط الانبساطي والانقباضي ومعدل 
ابض ١٠م‏ مرتبطة مع بعضها البعض ؟ 

ج - هذه القوى الثلاث متكافة عادة بعضها مع بعض 
العمل الانيساطي ومعدل النبض ای الصعود ٠‏ وحينما بصعد 
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الضغط الدموي الانبساطي بتجه الضغط الانقباضى بصورة 
آلية إلى الهبوط ويبطؤ معدل النبض ٠‏ وحينما يصعد الضغطان 
الانبساطي والانقباضي معا يتجه معدل النبض إلى ابوط . 

س ٦٥‏ - هل من شروط خاصة تشترك مع التغيرات 
غير السوية ي الضغط الدموي الشرباني ؟ 

ج - يصاحب الضغط العالي ارتفاع في الضغط ني داخل 
الجمجمة ( عظم الرأس ) ونشاط في الغدة الدر قية ملاهارإ 
gland‏ وأو رام ني الغدة الكظر ية صاع re1‏ وار تفاع 
هذا الضغط المؤقت يحدث وقوع غزوة ا۸ خناق ˆ 
Angor pectoris J|‏ أو القو نج الرصاصي Lead Colic ml‏ 
أو أعراض شديدة مشتركة مع مرض التابس واطة1 من داء 
الافر جي المتأحر ( Tate syphilis)‏ ` 


س ٦٦‏ - ما هو العصب الضlغف Pressor nerve‏ ؟ 
ت ¢ ر 
ج هو عصب اذا حرَّض أو نبه ہ0ناھان ص8 بحدث 
ارتفاعا في الضغط الدموي . 
س ٦۷‏ - ماذا يقصد بالضغط هنا ؟ 


ج - يقصد بالضغط هنا انه يسبب از دياداً ني الضغط الدموي 
أو يحرض ألياف العصب الضاغط » وعندئذ يشر Excites‏ | 
العصب الركز المحرك للأوعية الدموية والعروق الدقيقة 

( الشعرية ) فتحدث انقباضاً قوياً في الشرايين بعقبه زبادة 
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في الضغط الدموي »> وحينا يبدأ التوتر تنقبض الشرينات 
المحيطية فيتولى العامل المجهول المسمى بالضاغط رفع الضغط . 
س ٦۸‏ - ما هو العصب الط Depressor N.‏ ؟ 

ج - هو عصب متفرع من الشريان الأورطي ( الأر ) 
حتى يصل لراكز الأعضاء المختلفة في الجسم وعمله ضبط 
معدل (ة۸) ضربات القلب والضغط الدموي العام . 

س ٠٩‏ - ماذا تقصد من كلمة مهبّط ؟ 

ج - المهبط هو الذي يهبط الضغط الدموي وعلى ذلك 
فيكون فعله معا كس لفعل العصب الضاغط . 

س ۷۰ ما ھی الأعصاب المَبلة للضغط Preso‏ 
receptors‏ ؟ 

ج - هي ثلاث ضفائر 5دا لہاية أو لأطراف أعصاب 
تقوم بتحذير أو بتوجيه ضغط الدم الجاري بي الشرينات 
بصورة مستمرة . وإحدى هذه الضفائر مرتبطة بالابهر 
الأورطي ) بالقرب من القلب والاثتتان الأخريتان مر تبطتان 
عمطع أو بقاطعم الشرايين ف العتق » وعند حصول 
تغير خحفيف ني ضغط الدم الجاري في الشرابين » فإن هذه 
الشرايين تنكمش أو تنطوي أو تنتفخ وعندها تكشف 
متقبلات الضغط هذا التغير فترسل إشارة إنذار للمخ 
ليمكن للجسم أن يعدل الضغط (راجع صحيفة ۲۲ و٣۲‏ ) 
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وني سنة ٠۹١١‏ قام الدكتور كورنيل البلجيكي الأحصائي 
ي الفسيو لو جيا والحائز على جائزة نوبل لعام ۱۹۳۸ باجراء 
تشويش اصطناعي على سيطرة البدن على الضغط الدموي 
pli Artificially Upsetting The Body’s Control‏ کیف تعمل 
( تشتغل ) المتقبلات للضغط تحت شروط سوية . 

وهكذا تمكن الأطباء من كشف أسباب الحالات غير 
السوية الخطرة في الضغط > ثم كشف طرق خليص الحياة 
من إفراط التوتر . 


س ۷١‏ - لاذا بهبط الضغط الدموي عندي حينما أهم 
بالوقوف إذا كنت جالساً ؟ 


ج د إننا نعزو هذا الهبوط ي الضغط الدموي إلى حركة 
الية مخفضة ( مهبطة ) في الجهاز العصي الذي ينظم الضغط 
الدموي . هذا وقد كان يراجعني أكثر من مربض كان أحدهم 
حينما يغير من حالة الاضطجاع إلى حالة الوقوف يهبط عنده 
الضغط الدموي مقدار ١٠٠م‏ من الزثبق درجة انقباضية › 
ويهبط الضغط الدموي الانبساطي فعلا إلى درجة الصفر 
وهولاء امرض کانوا یشتکون من شدة تغير جال #عمه۸ هذا 
الضغط من حصول بوب خبل Dizzy‏ أو حصول لون باهت 
ي الو جه ذه۴ أو فقدان الر غبة التناسلية .© اxuم$‏ . 


ولتقوية هذا الجهاز العصبي المسمى بالجهاز 


v۳ 


الودي ع ناراادمصر؟ فان أقراص البانزدرين يظن أنها 
قد تساعد في ذلك . 


س ۷۲ - هل ينخفض أو يرتفع الضغط الدموي عندما 
يكون الشخص في حالة نوم عميق ؟ 

ج - بمكن أن يحدث الاثنان وإن الراحة التامة والنوم 
العميق يؤديان إلى اعفاض من الضغط الانقباضى عقدار 
٠‏ مم من القياس الزئبقي في الساعة الثانية أو الثالثة من النوم 
ثم يرتفع تدريجيا إلى حين اليقظة وانفتاح العينين . 

وأما في النوم غير العميق المسبب عن رؤية أحلام مز عجة 
فیمکن أن بر تفع ضغط الدم فيه 


س ۷۳ - كم يحتاج المريض المصاب بالضغط الدموي 
العالي من النوم والراحة ؟ 

ج ۔ هذا السؤال یشبه کما لو سألت : کم جب أن یکون 
طول ساقي شخص ؟ والحواب طبعاً »> هو : بحب أن يكونا 
بطول كاف يعلهما تصلان إلى الأرض 

- وعلى كل حال » الشخص المصاب بالتوتر - زيادة الضغط‎ ٠ 
يحب أن ينام بقدر ما بحتاج وإن الراحة غالاً ما تنقص الضغط‎ 
الدموي ولا سيما إذا تمكن الشخص من أخذ غفوة نوم بعد‎ 
الظهيرة فإن ذلك يريح قلبه من فعل الضخ الذي يقوم به‎ 
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ضد الضغط لمر تفع . ولكن ي الحالات الشديدة حب عل 
المر يض ن يسريج آي فراشه يوأ واحدً أو بضعة أبم في الأسبوع. 

هذا وان العطلات السارة المادئة المحكررة . الأسبوعية 
أو الشهرية أو السنوية مفيدة جداً ني إنقاص الضغط العالي . 


س ۷٤‏ - کان عندي توتر دموي قبل أکثر من ۲۷ سنة 
والآن أنا في ال ٠١‏ سنة من العمر فهل بحب علي أن أتقاعد عن 
العمل ؟ 


ج - كقاعدة عامة إن من القليل المرغوب فيه أن تتقاعد 
نہائیا عن کل عمل على أن تستمر في عمل منتج وثانوي . 
س ۷١‏ - كم مرة يجب أن يقاس الضغط الدموي عندي ؟ 
ج - إن قياساً واحداً ( فرداً ) للضغط الدمري وخاصة 
عند من كانت إحساساته ( عواطفه ) ثابتة ( متوازنة ) لا يعول 
عليه دائما وأما عند شخص مدرك ان کان غير متوازن 
الأحاسيس والعواطف فيكون له قيمة قليلة . 
ومن جهة أخحرى فتكرار الفحص للضغط الدموي 
كن أن بورث خوفاً وقلقاً عند المريض . 
ومن المستحسن أن تحصل على فحص فيزيائي دوري 
يتضمن تفقداً عاماً chek up‏ مع مراجعة حالة ضغط دمك 
من قبل طبيب خبير جيد العناية والدربة . 
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س ۷٦‏ ما الذي يسبب ار تفاع الضغط الدموي الشر ياي ؟ 

ح - إن سببه غور معروف ولکن آلیته ( میکانیز م ) معروفة . 
فالضغمل الدموي العالي وخاصة شديد الارتفاع نادر 
الحدوث ( نسبیاً ( وأشكاله تسمى خبيثة ٤٣a”عناةN‏ وهر 
مرض الأوعية الدموية النتشر الذي بؤثر أو بوذي أعضاء 
مختلفة ني البدن وخاصة القلب والأوعية الدموية والمخ 
والکلیتين . 

س ۷۷ اذا کانت آلية Mecanisme‏ ارتفاع الضفغط 

۹ 
الدموي الشرياني معروفة فما هي اذن ؟ 

ج - هناك آلیتان w0 Mechanisms‏ ( تعینان ) الضغط 
الدموي في الاإنسان وهما () الية العصب الم 
Vagus Nerve‏ ) العصبپ اہم هو أحد الأعصاب القحفية 
Cranial N.‏ nllة‏ من خلال العنق إل الصدر والقسم العلو ي 
من البطن ويتولى المحافظة على بقاء الضغط الدموي نازلاً) 
و( ۲( الية اللأعصاب الحشوية N.‏ اaإءءيV‏ ( وهي حرم 
من الألياف تخرج من جذوع العصب الودي ني جوف الصدر 
والبطن وتونع شعما للمعدة والامعاء والكبد والطحال 
والکليتين وأعضاء أخری وهي ذات قوة شديدة ٤‏ تضییق 
الأوعية الدمو بة ثم الغدة الکظر ية 71٤٣۵ام‏ د5 وهي غدة صماء 
ue)!‏ متو ضعة فوق الناية العليا لكل كلوة (والغدة 
الصماء هي كل غدة ذات إفراز داخلي ينصب ي الدم راما) . 
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وهاتان الاآليتان لهما فعلان متعاكسان وعادة تكونان 
في حالة متوازنة eعصولهط‏ . والتأثير العام لهذه المجموعة 
الحشوية الكظر ڍû The general effect of the visceral‏ 
system‏ اsupraren2‏ هو لقابلة التوازن الحاصل من الية 
العصب الهم بالمحافظة على أن يكون الضغط صاعداً إلى فوق 
ص٠‏ أثتاء الطوارئ العاطفية الفاجئة كالخوف والفبظ 
وأشباههما . 


س ۷۸ - هل يوجد حد مقرر أو معروف للضغط الدمري 
ينذر أو بحذر من توقع حصول سكتة a|غة- Apoplexy‏ أو 
غر ها ؟ 


ج إن الضغط الدموي قبل عام ۱۹٥۰‏ م كان مستواه 
الطبيعي عند الكهول لسن ال ٠٠‏ سنة من العمر هو : ١٦٠/١۹م‏ 
وإدا استمر ارتفاعه فوق ذلك بعد حالة مرضية على أن كثرا 
من أمثال هؤلاء كان بتمتع بصحة جيدة حتى ولو أصابہم 
ضغط فوق » هذا المستوى أو تحته . 

اما بعد عام ۱۹٠۰‏ م فالدلائل تشير إلى أن ال2 
لا تعتبر ارتفاعا مر ضا . 

والحواب على السؤال من وجهة تخصصية أو قاعدة 
الطريقة الحكيمة هي أن ينظر إلى درجة الضغط ١۱۸/١١۳١م‏ 
كضوء أحمر مر ومتقدم للحذر . 
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س ۷۹ - هل الخوف من الضغط الدموي العالي يجلب 
ذات الشروط ؟ 

ج - أسباب الضغط الشرياني العالي ليست معروفة 
ولكن المعروف أن الخوف منه بمكن أن يسبب حالة مر ضية 
تؤدي إلى ارتفاعه . ولكن ليس من الرآي أن يخاف الشخص 
من الضغط العالي اذ من الأفضل أن يكون عنده ضغط بدرجة 
فوق درجة الضغط السوي بقليل ليحافظ على استمرار 
انتقال الدم خلال الاوعية الدمو ية المنقبضة والمحاصرة )ها8 
في مكان ما من البدن . وقد يتسبب انتقال الدم ببطء كل إلى 
الانقاص من وظيفة تغذية خلايا البدن واا و80 لعوزها الداثم 
للأوكسيجين والعناصر الكيماوية الأخرى الى توصلها لها 
الأوعية الدموية بواسطة تيار الدم الجاري فبا . 

وبكلمة أخرى . الضغط الدموي العالي نعل البدن مستيراً 
ي عمله لتلاي ما ينقصه من قدرة الاحتمال الفسيولوجى . 
والحقيقة الي تقال ان هناك أناساً كثيرين يصابون بالخوف 
من أمراض القلب وغالباً ما يكون هذا الخوف خطأ كبيراً . 
ويعد كالأنواع المختافة التي تحدث اضطرابات قابية 
تؤدي إلى القلق والتشوش وغيرهما من الحالات المرضية 


الي تقلد أو تشدد المر ض العضوي الأصلى . 


¥۸ 


اعراض مشتركة اخرى للمراحل المختلفة من 
التوتر الدموي 
Symptoms of Various stages of Hyperten.‏ 

س ۸۰ - ليس عندي تاريخ مرضي سابق للضغط 
الدموي المرتفع » فلا صداع ولا دوار ولا دوخة ولكنني أتبول 
مرات عديدة في الليل » وقد قال لي طبيبي الخاص بانني مر يض 
بالضغط الدموي العالي فهل هذا صحيح ؟ 

ج - الطبيب وحده فقط مکنه أن يقرر فیما اذا كنت 
مصابا بالضغط الدموي العالي اذا كان عنده معلومات سريرية 
من«زا) ( مرضية ) كاملة عنك » لأن تبوّل كميات أكثر 
من المعتاد ليلا هي احدى علامات أو أعراض الضغط الدموي 
الشرياني العالي كما أن الصداع والدوار ووجود إفراط 
توتر عائلي وأعراض أخرى كالالام الثابتة المستمرة والعامة 


فى البدن مع قصر مترف ي حر َة llتdiفjuı Progressive‏ 


ge Exertional Breath 4è جد‎ رصقã‎ وİ‎ Shortness of Breath 
أعر اض أخحرى مشت ركة بعسرة تنفس هص ط۸ نانجة عن اضطراب‎ 
Arteriol of Retina jıal| القلب وتغیرات في شرینات شبك‎ 
) وأحياناً تظاهر ات حادة لانسداد الشريان التاجى ر الاكليلى‎ 
ومر ض الغدة الرو ستاتبة‎ Acute Coronary artery oclusion 
. هي من أعراض التوتر الدموي العالي‎ Prostate g1. 
س ۸۱ اذا کانت هذه الأعراض - ھی الأعراض‎ 
الرئيسية اللضغط الدموي العالي فهل يوجد أعراض لاضغط‎ 


۷۹ 


تورم القدم والكعب آلام نازلة للذراع وصاعدة الى العنق 
بعض العلامات الرئيسية للضغط الدموي الشرياني العالي 


A‘ 


الدموي القليل Sleight Elevation of Art. Bl. pr. gi)‏ ؟ 

ج - نعم يوجد أعراض للضغط الدموي العالي الأسامي 

العتدل gİ Moderate Essential Hyp. BI. Pressure‏ المتأخر 

Severe Hyp BI. Pre. دıدشlا أو‎ Late H. 

س ۸۲ - ما هى إذن هذه الأعراض ؟ 

ج - قد یوجد بعض الأعراض أو لا يوجد ني الدرجات 
اللخفيفة هذا الضغط » فاولا هناك i¡|طو‏ ر Development‏ 

في التوتر العالي المتدرج الارتفاع › بتغير من درجة الارتفاع 
السوي الى درجة الارتفاع المتو سط الذي قد يبقى أشهراً 
او سين وخلال ذلك لا بحدث تغير ات عضوية تظهر ي 
البدن لأن انقباض ( تشنج يهم ) الأوعية الدموية هو 
تغبر ات وظيفية وتزول بالراحة ائ وبالاسترخاء واR‏ . 

إن التوتر الدموي الأساسي » النوع المنتشر» يسمح للمصابين 
بالضغط الدموي العالي بنسبة ٥‏ / أن يعيشوا حياة جوهرية 
تامة أو Normal ةı gm‏ 

ولكن يوجد عدد من الأعراض الباكرة المحذرة 
کالشكوى من احمرار الوجه » وتجهمه » ورد الأطراف» 
والتعرق » وازرقاق اليدين والشفتين وسيلان دم الطمث 
غير العادي » ومرض الشقيقة (صداع نصف الرأس) 
Fainting «leê! gy Migraine‏ م فتر أت خبل Dizzy spels,‏ 
ودوار ر > وغالباً ما تحصل هذه الأعراض قبل التوتر بكثر وحتى 
دون وجود اي شاهد او دلیل على تطور |lتو‏ تر Development‏ „, 


۸۱ الضغط الدموي م - ٠‏ 


وقد لوحظ ني المراحل الباكرة من الضغط الدموي أن 
الضغطين الانقباضى والانبساطى يكونان عرضة إلى وجات 
ala Fluctuation‏ > فمرة صعو د واضح غير سوي للمجال 
eعصRa‏ »ومرة تزول إلى مستويات غير سوية ومشكوك فيها › 
وعرور عدة سنين تحدث مرحلة آمتد فيها الشرينات على طول 
الجسم وتتأذى أذى عضوباً وعملياً ويليه من حين لآخر تشوشات 
بسبب الو قوف الطويل مع تغير ني الأوعية الدموية . 

س ۸۳ _ لا شك أن الضغط الدمري الأساسي العالي 
المعتدل والسليم Banign‏ له أعراضه الخاصة أيفاً فما هي ؟ 

ج - يراق الار تفاع الثابت لاضغط الدموي خلال الأشبر 
والسنين الى تر عليه علامات فيز يائية اه نورط٣‏ قطعية هي : 


۸2۲٣0Wi8 تضيتق أ كيد لباطن الشرينات الدمو ية ؟0‎ )١( 
Enlargement Of Jãl| gw ت‎ (Y)Fundi ùızl| aã di Arterioles 
نبضان ي نقطة ثلم الوريد الوداجي ي العنق‎ )۳( he Heart 
تغيرات‎ )٤( . وي الجهة اليمنى من العتق‎ . Notch Of Jegular 
. وني شکله مع ما جاوره‎ 8.٥.6 ي حجم القلب وني مخططه.‎ 
ره علامات سيئة أخرى كارتفاع الضغط الدموي الانقباضي‎ 
م والام رأسية‎ ۱٠١ م والانبساطي ا فوق‎ ۱۸١ لا فوق‎ 
ومضاعفات ( اختلاطات ) قلبية وكلوية اخرى وتغورات‎ 
: ني شبكية العين وإليك خلاصة عن هذه التغيرات‎ 
. العمر : بغلب أن یکون بین ۲۱ و۲۹ سنة‎ - 
› الأعراض : رغم أن صحة الشخص العامة جيدة‎ _ 

۸۲ 


۱ 
۲ 


فیمکن ان بک کون مصاباً بصداع خفيف عند الاستيقاظ من 
اتوم في الصباح الباكر وقد براققه فوبة دوار ٠‏ والصداع 
يحصل يي اية ناحية من الراس او العنق وقد بوقظ المريض 
لبلا ويدوم عدة ساعات أثناء النهار وقد بستمر عدة أيام 
ولا كان السبب المحتمل للأعراض هو تشنجح ٣‏ ھم8 
ف ي الشرينات ولا كانت هذه الشرينات منتشرة ٤‏ جميع 
البدن وهي مريضة فقد بعزى امرض أيضاً إلى أي جزء من 
البدن . 
- الضغط الدموي الانقباضي ۲۷١ - ٠٠١‏ م والانبساطي 
٠۳١-٠١‏ م ويي حالة التو تر عکن أن بر ته تفع لأكثر من ذلك . 


٤‏ - شبكية العين : بحصل فيا تغيرات ني حسما لأن 


امرض بصيب شبكيتها . 
٤‏ القلب : يحصل فيه توسع خفيف مع عمل جيد والبطين 


-البول : بحتوي على زلال خحفيف ( البومين واسطوانات 


O) 5‏ مجهر ية ) . ٍ 
۷ عمل الکلوتین : بزداد قلیلا . 
/-العقل : لا يحصل فيه تغير واضح . 
- الشرايين : متصalة‏ ) Arterios Elerosis . ( al‏ 
١ ۰‏ الشرايينوالأور دa:‏ ıصnu‏ !iîضiخlط Compression‏ 


س ۸١‏ - لطفاً حضرة الطبيب أرجو أن تعدد لى أيضاً 


AY 


أعراض الضغط الدموي الأساسى العالي التأخر أو الشديد ؟ 


ج - إن الأعراض الأساسية بي هذا النوع تقنى الى ثلاثة 
ففات : 


(۱( الفكة الأرل الى تعزی ای انيار انه ۴ قلى ووعائی 


(عري ) . 
(۲) الفثة الثانية النانجة عن ضعف في دوران الدم في 
الجهاز العصي . 


(۴) الفغة الثالثة الناشئة عن قصور ني عمل الكلية 
ومع هذا لا يوجد شيء متميز عنتمم في الأعراض بل 
هي تظاهر ات تدل على عجز في دوران الدم الو ضعي ر( المحلي ) 


الهامة هي : 

أ -العمر : من ۲۲ - ۷ه سنة 

١‏ -الصداع صريح وواضح 

Nervousness aصعe‎ ۵ji ۴ 

Vertigo ( دوار ) دوخة‎ - ٤ 

تعب سریع . 

. بطء في حركة التنفس‎ - ٦ 

۷ -تبول كميات مختلفة من البول ليلاً . 

۸ - ضغط دموي عال غالباً إلى ما فوق ١۷٠م‏ النقباضي 
و٠٠٠‏ م انبساطي ٠.‏ 

۹ اتباب ني شبكية العين وحصول لطخات بيض فيا 


A4 


وتزف ناشیء عن خروج دم من عرق دموي متمزق فيها . 
۰ تضخم ٤‏ القلب ونقص ي كمية الاحتياطي ۰٥۷٣٥ء۸‏ فيه . 
۱ وجود زلال ( البومین ) في البول واسطوانات کایه٥‏ 

وأحياناً کریات دم حمر 
۲ - تناقص ني عمل الكليتين . 
۴۳ حصول تشوشات ي المخ . 

هذا ومن بين مئة مريض مصاب بالضغط الشريافي 
المرتفع يصاب حوالي خمسة مرضى فقط > بالتوتر الدموي 
الخبيث » والباي يصابون بالتوتر الأساسي . 

س ۸٩‏ - لطفاً اسرد عل معلومات اکر عن النوع 
الخيیف Malignant kind‏ ؟ 

ج - المصابون بالضغط الدموي العالي الخبيث هم عموماً 
ونسبياً أحداث السن » إذ أن معدل أعمارهم ني الثلاثين سنة 
الأخيرة والضغط الدموي عندهم یکون شدید الارتفاع 
أي Y0‏ ¢ انقباضي أو اکر ونادراً تحت ذلك و 
انبساطی وبلاحظ أن ما ذد کر ثابت ويمكن اح اله . 

إن تعاقب الأعراض الواضحة تسرع ني وقت قصير 
وتتصف بالصداع والتزق والهزال والآلام العضلية والغثيان 
Nause2‏ و التقَیر چ«نان ص Vo‏ › وتشو شات في الدماء Disturbances‏ 
وفقد الرؤ بة 0یز 0۴ وی10 وانهیار في القلب والکلیتن ۲eں‌انه۴‏ . 
والعلامات والأعراض كن أن تحدث بدون ما يدل على 


Ao 


من كل مئة حالة ضغط دموي شرياني مرتفع يقع فقط خمسة عندهم 
إفراط التوتر الخبيث وخمسة وتسعون مصابون بإفراط 
التوتر الجوهري ( الأساسي ) 


النوع الأساسي أو العام من إفراط التوتر يسمح الى ٠١‏ | من 
المشتكين بارتفاع الضغط الدموي أن يعيشوا حياتهم التامة أو السوية . 


A۸٦ 


تأذي الكليتين أو معه ؛ والتوتر الخبيث بنتهى عادة بالموت خلال 
سنة وعلى الأكثر خلال ثلاث سنوات . 

وإليك ملخص عن الم ضوع : 
١‏ العمر : من ۳۸ - ٦٤‏ سنة. 
۲ - الاعراض : شديدة جدا مع صداع واضطراب الرؤية 
۳ - الضغط الدموي : مرتفع وثابت ودرجة الضغط الانقباضٍ 


ص 


ا 


عادة فوق ٠ ٠٠١‏ ودرجة الضغط الانبساطي نادرا ما 
يتزل إلى تحت ال١٤٠‏ . 

. شبكية العين : تغيرات كما ني الفغات الأخحرى‎ - ٤ 

. القلب : کبیر ومتسع ومهدد بالان‌یار‎ ٥ 

- البول : فيه زلال ( البومين ) واسطوانات ای٤‏ وخلایا 
دموية حمر . 

۷ وظيفة الكلية : منخفضة عادة . 

۸ - الدماغ ( المخ ) مصاب بتشوشات . 


س ۸٦‏ - لاذا يفحص الأطباء العيون دائماً ؟ 
ج لان الشر ينات الدمو ية «ادءءا٣4‏ المنتشر ة ٤‏ جمیع انحاء 
منظار العین Oph tha! 0sc0p e‏ . لأن الأوعية الدموية فيها بعكن 
ان تری بسهو لة و بدون اجر أآت جر احية ع Eyeground jll zê‏ 


AY 


في آوعيتها الدموية الكائنة ي القسع الخلفي من باطن العين › 

بل بتوجيه ضوء لامع على العين لكي ينر الشرينات من خلال 
حدقة العين الموسعة انصون۴ dءاةاا0‏ بقطرة خاصة . والاأطباء 
عيزون شدة الأعراض أو خفتها أكثر من حدود الضغط العليا 
والدنيا في جهاز قياس الضغط الشرياني . 


س ۸۷ - كيف يتسنى للأطباء أن يعلموا بأن المريض 
مصاب بتوتر دموي خبیث ؟ 

ج - بيز الأطباء اشتداد الأعراض التي مر ذكرها من 
العلامات الى تظهر على الشخص وخاصة ني شبكية العين 
إذ يرون العلامة المميزة لهذا امرض وهي وجود وَدمة ( إدعا) 
في حليمة العين aصعلء‏ ]ام۴ . 

س ۸۸ - لاذا تقول أبها الطبيب العزيز دائماً ي بعض 
الجمل كلمة ١‏ ضغط دموي jani JE‏ Characterized؟‏ « 

ج إن التوتر الدموي الشرياني هو أكثر ما مدد حياة 

الانسان المتمدين إذ يصاب بنوعين من الضغط الأساسي 
المتميز . النوع الأول هو انقباض الشرينات المحيطية والنوع 
الثاني هو تزايد قوة ضربات القلب لكي تسوق الدم خلال 
هذه الشرينات . 


A^ 


ي 
ما هو حال كليتيك ؟ 


س ۸۹٩‏ - هل هناك فئة واحدة فقط من الناس مصاية 
بالضغط الدموي ؟ 


ج - لا . هناك فئات أخرى كثيرة الانتشار هي : 

(1) ضغط دموي مر تفع ناتج عن مرض کلوي . 

0 ضغط دموي مر تفع جو هر ي أو أساسي Essentials‏ „. 

إن الضغط الدموي العالي وخاصة الفئة الشديدة الخبيثة منه 
معنا هو مرض دم الأوعية الدموية المنتشرة في الجسم 
وبصيب أعضاء حيوية هامة كالقلب والأوعية والدماغ والكليتين. 

وني بعض الاصابات وخاصة عند فئة الشباب يكون 
مرض الكليتين هو السبب الرئيسي والأولي غالباً » أو يكون 
الضغط ناشئاً عن مرضص قلي خلی ) ولۆأدي ( Congenital‏ 
Heart Condit.‏ . و أما الفغة الثانية الكثير ة الحدوث فهي الضغط 


الدموي العالي اللاساسی وتتمیز بتشوش yا1اa٣Abn0۲‏ الضغط 


۸۹ 


الدموي العالي عند أشخاص خالین من أي الاب كلوي أو 
من انسداد في المسالك البولية أو من أسباب أخرى . ومثل هؤلاء 
الأشخاص يظهر؛ ن ني البدأ بأنهم مهيأون لضغط دموي عال 
م قىت أو دائہ sزPers Predisposed ro Perm. Or‏ بسبب ت ر کیب 
آبدانھم الفيزيائي أو بسبب العوامل الوراثية فيا . 

وباختصار . إن التوتر الأساسي والتوتر الخبيث هما 
صنفان من الضغط الدموي العالي ولكن بختلف الأول عن 
الثاني بعدم وجود اضطرابات مميزة ني البدن أو العقل 
تعرى إليه . 

س ٩۰‏ - هل یوجد مؤٹر أو عامل rەtء۴‏ معروف 
ي ظهور التوتر الأساسي ( الجوهري ) ؟ 


ج - كثير من العوامل تؤثر في تصعيد الضغط الدموي ٠‏ 
والعامل المؤثر غالبا هو الوراثة . 

وما أن هؤلاء المرضى يسردون دائماً تارا عائلياً يوحي 
بوجود ضغط دموي عال في العائلة (الأسرة) . فالأطباء 
ید رکون منه آنه ضغط عائلي . 

ومنذ نة ۱۹۲۷ م كان يظن أن الكليتين هما السبب 
ي التو تر - ثم ابتداء من سنة 14۳۲ م زادت النظرية بان التو تر 
الأساسي هو كلوي السبب › كما أن خنق ( زرد ) ڇہا٤۲0۲٣‏ 
الشريان الكلوي ني هاتين الصفيحتين لا يزال نظرياً ( فرضياً ) . 


۹۰ 


س ٩١‏ - ما هى الاصابات الكلرية وغر الكلوية إذن؟ 


ج - إن الذين يشتكون من الضغط الدموي الشرباني 
العالي حكن تقسيمهم إلى مجموعتين رئيسيتين : 

الملجموعة الأولى : مجموعة كلوية عامة متعلقة بالكليتين 
و عا مجاورهما من الأحشاء . 

المجموعة الثانية : مجموعة غير كلوية عامة تدعى ضغط 
دموي اساي عال لا يظهر فيه بوضوح شواهد ( علامات ) 
مر ضية عضوية عدا ما يظهر في عروق قعر العين . 

س ٩۲‏ - هل هناك ضغط دموي عال يميز ني الحال 
ويعالج دائماً ؟ 

ج - لا يوجد ما بيز أي الحال أو يعالج دائماً بل هناك 
ثلاثة أنواع رعكن أن تحدد هويتها بسولة ثم يمكن معا تما 
وهي : 

(أ) الضغط الدموي التراقق بالماب الكليتين . وإذا 
أظهرت الاختبارات الخاصة بأن كلية واحدة هي المصابة فيمكن 
معالجة الحالة باستئصال الكلية المر يضة فيهبط الضغط الدموي 
حالاً . 

(ب) الضغط الناشى عن أو رام ي الغدة الي تفرز مادة 
الأدرينالين والمساة بالغدة الكظرية ( وهي الغدة التي ترتكز 
فوق النهاية العليا للكلية ) وحين استئصال الورم منها بهبط 
الضغط حالاً . 


۹۱ 


ج ) الضغط المتسبب عن عيوب بنيوية أي الشرايين لتثبيت 
الأورطي ( الأبر ) با حوله وعند تحرير هذا اتيت أو 
الالتصاق بالحراحة يهبط الضغط . 

س ٩۳‏ - متى بحدث الضغط الدموي العابر ( ترانزيت )؟ 

ج - ان تعبير الضغط الدموي الأساسي العالي يعزى 
إلى ثبات أو دوام الضغط الدموي العالي وإن کلمة ( عابر ) 
تعني أنه غير باق إلا إلى وقت قصير أو مار بمرور الوقت . 

ويحدث هذاالنوع من : 

)١(‏ التمارين الرياضية ( حيث يصعد الضغط زيادة عما هو بين 

. ) مم من الزئبق‎ ٠١-٥ 

(۲) التأثر ات والتحسسات النفسية . 
(۴) اهاب الكلية الحاد ( مرض برايت ) . 
ر بداية زيادة كمية البولة بي الدم aنصء0۲ا‏ عن حدها 

السوي Normal‏ . 
(ه) حالة إر جاج نفاسي ھزومEcla‏ أثناء الحمل والولادة. 

)١(‏ حالة الطمث auseممرMe‏ ي عمر ٥١ _ ٤١‏ عند المرأة. 

س ٩٤‏ - هل يوجد ما يکد أو بن ينفي أن مرض الكليتين 
يسبق الضغط الدموي العالي ؟ 

ج - لقد أجرى الد كتور « هاري غولد بلاط » ي سنة 
۲ بجر بته بأن ضيق ( خنق ) على الشريان الرئيسي لكل 
كلية على حدة للدرجة امغوب فيها فظهر فيها أن تأذي الكليتين 

۹۲ 


إذا م يكن هو السبب فيكون الضغط الدموي العالي هو السبب . 

ثم اتی بعده « فیلیب هاندلر وفریدریك برنهایم» وأظهر ا 
أن الكليتين التأذيتين لا تكونان هما اليب وحده في التوتر 
الدموي . 

ثم جاء في تقرير أخر نشر في جريدة نيويورك تاعس 
يول : « هناك مlدöة‏ ضlغطة‏ مجو Unknoun Pressor al‏ 
Substance‏ تفر ز من الکلیتين وهماي‌ حالة At Work Jaa‏ شر بطة 
أن تکون الکلیتان سليمتين . 

ثم بإطعام أنظمة غذائية مان0 لجرذ اه۸ استؤصل 
من کل منہما نصف كلية وجد الد کتوران هاندلر وبر نایم 
ما يلي :)أن الضغط الدموي ي الجر د هبط إلى الحد السوي 
حینما کان الر وتن منخفضاً . 

(۲) أن هبو ط الضغط كان من الغدة النخامية .اع ازن 
الي فشلت ني إطلاق ( تحرير ) عءدءا»۴ عنصر الكورتيزون 
)Adreno Cortico Throphic Horm )‏ حینما کانت الحمیة ذات 
بروتین منخفض (ان عنصر الکورتیزون ۸.٥.۲.8‏ مشتق من 
الغدة النخامية الي تعمل على اطلاق هورمون من الغدة 
الأدرينالينية أي الكظرية ) . 

وقد أنهى الد کتور والد ار کامب فرت arصdiاWa D1.‏ 
Kaempefrt‏ تقر يره بان اصل اkلمادة‏ lnkllة‏ lıلفlغbط Compressor‏ 
مم يعرف تركيما الكيماوي بعد » وقد أوضحنا ذلك سابقاً . 


۹۳ 


س ‰٥‏ _ ما ھی العلاقة ن مادق »ر الرنين Renin‏ « 
والضغط الدموي العالي المتر افق بقساو ة 1d٥”‏ الشرايين › 
حینما یکون للکليتين دخل في ذلك ؟ 

ج بعد الاختبار على الحيوانات المصابة بالضغط 
الدموي التجريبي Experimenta‏ من سبب کلوي لفت 
الأنظار وجود مجموعة خمائر sمصارzہ٤‏ تدعسی (« رنین » 
موجودة ي الكليتين وتنطلق في مجرى الدم وهي ككل 
الخمائر عبارة عن عناصر عضوية توجد ني الخلايا الحية 
ئ1 Living‏ للبدن وقادرة على بع Catalytic Act. jl> JE‏ 
تحليلي يحدث تغيرات عضوية » حيث بفعل في الروتين 
الدموي وي انتاج عنصر یسمی آنجیو تو نین «ن«ماهنع م۸ ومن 
خواصه أنه يزيد في الضغط الدموي »وتحت تأثير ذلك 
تقسو ”لاه الشرينات بسرعة وتصبح بقطر ضيق جدا 
مما يلى عبئاً كبيراً على القلب فيأخحذ الضغط الدموي ني 

ويمكنك أن 7 ما يشبه ذلك اذا شددت ف 

: س ء ۳ 

وحينما تعجز ( تفشل ) الكليتان ني الحصول على كمية 
كافية اص8 من دم القلب الذي يشتغل أشد من قبل لدفع 
الدم في مجرى الشرابين الكبيرة ثم الصغير ة الضيقة ؛ تتفاعلان 
ف اصطناع عنصر کيماوي شدید الضرر اا۴u٣ 8a٣‏ پسبب 
تضيق الأوعية الدموية أكثر من قبل . 


۹٤ 


وعلى ذلك فالقلب يستمر ي عمله أشد من قل 
والضغط يستمر في الارتفاع > وأثناء ذلك بمكن أن بتشكل 
في هذا التضيتق العائق خثرات دموية كاها© وما دام هذا 
العيب مستمرا فقد بقع ي اخر الأمر شيء ما . 


س ٩٩‏ - أي نوع من عناصر الطعام يخفض الضغط 
الشريافي ؟ 

ج - إن تناول القليل من البروتين ينقص الضغط .الدموي 
الشرياني » وليس من المهم أن يكون البروتين » من الحليب أو من 
لحم العجل ٠‏ إنما لمهم هو كمية البروتين» هذا وإن عنصر« الرنين» 
هو پر وتي J ga‏ ضlغط‏ غ ڌر Nondirect Pressor Action‏ 
وإن المبدأ الأساسي من فعل « الأنتى رنين » يقال بأنه يحايد 
Acute Pressor sla! طغlغلl JE رıli « Jدzı » Neutralize‏ 
Action‏ من مادة الر نين المكون للفضد Anti Genic Renin‏ . 


س ٩۷‏ - هل يوجد أية علامات أو اشارات تنذر 
من أخطار كامنة ني قلبي أو ني أوعية الدم أو ي الكليتين 
عندي ؟ 

ج - قليل من الناس يعلمون أنهم مصابون بالضغط 
الدموي العالي ما لم يرتفع عندهم بشكل خطر وملموس . 
وي اغلب الحالات لا تلاحظ الشروط اللازمة الى ان تحصل 
غشاوة ي llرؤıة Blurred Vision‏ وصداع شدید وتورم 
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في الكعبين وانقباض ني الصدر أو تغيرات أخرى شديدة 
ظاهرة . 

وإليك بعض العلامات الخطرة العديدة الي تحذرك 
باكراً بأن العمل المميت W۲»‏ yافهء‏ بمعكن أن يسر إلى 
قلبك وإلى أوعية الدم وإلى الكليتين : 

() ألم ني الصدر يتزل غالباً إلى ما تحت الذراع الأبسر 
ويصعد إلى ما فوق الجانب الايسر من العنق . 

(۲) تورم ني الرجلين والعقبين أو البطن » واللباس الضيق 
كالحذاء والسراويل والصدريات تشعرك بالضيق المزعج . 

۳ ذJga Dizziness‏ ى خحفه أو دوار في الرس 
Vertigo Or Lightheadedness‏ ¢ سرعة الشعور بالدوار بالنسبة 
لا حولك أو بالنسبة للاأشياء أو الكلمات الي تدور أو تقال 
حولك . 


۹٦ 


— 0 


عمرك من عمر شرايينك 


As Old As Your Arteries 
: ج إن الأنواع الأربعة التالية هى الأكثر شيوعاً‎ 


۱/٥‏ من تعداد الكهول adult‏ ي الولايات المتحدة الأميركية أو 

مصابون إما بالضغط الدمه ي المرتفع وتيبس الشرايين بكليهما . 

نسبة المصابين بالضغط الدموي المر تفع مع تيبس الشرايين عند الأميركيين 
4۹%۷ الضغط الدموي م ۷ 


() النوع الأول هو النوع الخْلقِي مع أسواء التشكل 
Congenital including mal formation‏ 

(۲( انوع الثاني الرثوي çîlill Rhumatismic‏ عن الحمى 
الرثوية ( روماتيزم ) الي لم يعرف بعد اصلها . 
والعوامل المؤثرة هي : 

ا( تصلب الشر Arteriose[erosis j|‏ أو ڏgl Hardening ly‏ 
وما بتع ذلك من تشو شارت (0۲4۴۲۶ءd1)‏ . 

ب ( فرط gill‏ :0ر Hypertension‏ أو ضغط دموي 
عال . 


س ٩٩‏ - ما هو السبب الرئيسي ني وفاة المرضى المصابين 
بإافراط التوتر ؟ 
ج - هو التصلب الشرياني أي قساوتا أو تيبسما . 


س ٠٠۰١‏ - إذن ما هو تصلب الشرايين ؟ 

ج - هو تصلب أو جفاف أو قساوة الشرايين ويتصف : 
بفقدها مر وتا وليوتتہا وثخن جدرانما ونقص جريان الدم فيا ٠‏ 
والناس يعر فو نما باسم جفاف أو قساوة الژشرjl Hardening‏ 
وللآن لا يعرفون أسباب ذلك » ولا ما قيل من قبل ثي إفراط 
التوتر . 


س ۱۰۱ ۔ کم شخصاً یموت سنوياً من افراط التوتر 


۹۸ 


وتصلب الشرابين في الولايات المتحدة الامريكية ؟ 

ج - موت تقريباً بنسبة ٠٠‏ /من كبار السن أي شخص 
واحد من کل خمسة أشخاص ومجموع من موت سنوياً 
۰ شخص تقریبا او اکر . 

وقد قدرت المؤسسة الامريكية للضغط الدموي العالي 
ي الولايات التحدة أن من توي في سنة ۰٦۱۹م‏ بقدر 
ب ١٠٠ر٠٠۲ر٠‏ مليون ومتي الف شخص رجل وامراة 
مصابين بأمراض القلب والأوعية الدموية وعدم الجدارة 
للعمل بالنسبة إلى ارتفاع مستوى العمر . 

ثم زادت نسبة الوفاة أكثر من ذلك من إفراط التوتر 
وتصلب الشرايين حتى فاقت نسبة جميع ما خسرته اميركا 
با موت في الحربين العالميتين الأولى والثانية !! 

س ٠٠۲‏ -لقد قلت بأن ۹١‏ / من حالات الضغط 
الدموي العالي تحدث بعد سن ا[ ٠٠‏ سنة من العمر فهل هذا 
صحيح أيضاً عند مرضى تصلب الشرابين ؟ 

ج - إن تصلب الشرايين ني الأساس هو مرض شائع 
عند كبار السن ويقدر نسبة ما يصيب الناس منه بين عمر ٤٠‏ 
و٩٤‏ سنة هو ۲١‏ /'ونسبة ما بصيب مہم بین ٠۰‏ و٩٥‏ سنة هر 
۸ /ونسبة ما بصب مہم بین عمر ٩۰‏ و٩٩‏ سنة هو ۷۸/' 
ونسبة ما يصيب منهم فوق ال ۷١‏ سنة من العمر هو "١١‏ 
مع العلم ان مدی متوسط العمر العام عندهم هو ۷١ - ٠١‏ سنة. 


۹۹ 


وتصلب الشرايين ليس دائماً هو آفة المسنين » إذ ليس 
بعض الناس في سن كبيرة متقدمة ولديهم ما يدل على قساوة 
شرابينهم » فكما يحدث خاصة عند كبار السن بعكن أن يحدث 
عند الأولاد الصغار . 

ومن المسلم به أن أحدهم عكن أن يعيش سنوات عديدة 
بدرجات مختلفة من قساوة الشرايين . 

وبالإجمال فإن بعضاً من الحقيقة تضمنها البيان المشور 
للد كتور « ولم أوسلر » القائل : « ان عمر الإنسان هو بعمر 


. “A Man is as old as his arteries” « 4il شر‎ 


س ۱۰۳ هل پوجد علاقة متبادلة ومحتمة بين التوتر 
الدموي الأساسي وتصلب الشرايين ؟ 

ج - لیس من الضروري > ومع ذلك فقساوة الشرايين 
بسبب نقص مروتہا » تزيد ي الضغط الدموي الشرياني » وان 
الضغط الدموي العالي » وتصلب الشرابين كثيراً ما كانا 
متلازمين ولكن الحقيقة هي أن التصلب غالباً ما يرتبط 
بالضغط الدموي السوي لعصعه× أو المنخفض › والضغط 
الدموي العالي بمكن أن يوجد مع شرايين سميكة الجدران 
كما أن الضغط الدموي المنخفض يسكن أن يوجد مع شرايين 
( سميكة ) الجدران أيضاً . 


عمر الشخص هو كعمر شرايينه 


الأشخاص فغات الأعمار 
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نسبة تزايد تصلب الشرايين 


۱۰۱ 


والالتباس يبرز من أن فعل الضغط الدموي العالي 
لمدة طويلة هو عملياً ودائماً مر تبط مع قساوة أو يبو سة الشرايين . 

س ٠٠١‏ ما الذي بأتي أولاً هل الضغط الدموي العالي 
أو قساوة الشرايين ؟ 

ج - منذ سنين عديدة حصل جدال شديد في هذا السوال 
فجماعة من العلماء يصرون على أن قساوة الشرايين تسب 
ازدياد الضغط معللين ذلك بأن حدوث ثخن أوعية الدم 
يخر من سير مجرى الدم فيزداد الضغط ثم يرتفع لأجل 
تغذية نسج البدن . 

وهناك أمثلة عديدة بمكن للضغط الدموي أن يكون 
هو النتيجة فضلاً عن إحداثه قساوة ي الشرايين . 

على أن الجواب على ذلك ليس سلا لأنه يشبه السؤال 
التالي : « ما الذي يتخلق أولاً هل الصوص ( الكتكوت ) 
أم البيضة ؟ » والجواب عليه ليس سهلاً » إذ كثيراً من المرضى 
المصابين بصلابة الشرايين لا يحصل عندهم أبداً ضغط دموي 
عالٍ كما أن كثيراً ممن عندهم ضغط دموي مرتفع يجوز 
ان يتحول إلى تيبس ني الشرايين . 


۱۰۲ 


س ٠٠١‏ ما الذي يسبب التغيرات التي تتوضع في بنية 
الشرايين ثم تحدث تصلبها الانسدادي ر المميز عن التهاب 
العروق الخثري الانسدادي ؟ Distinguished froma‏ 


thrombo angiitis abliterans 


ج - إن النظريات التقدمية ي هذا الموضوع تتضمر 
ما یی : 
(1) الانتان «ەتاءع٤n!‏ . (۲) وزبادة الاأدرينالين ف الدم 
Hyperadrenalimia‏ (۳) وز یادۃ الکو لسترول ي الدم 
Hypercholes terimia‏ . (4) والنشاط المفر ط ي سن الشباب 
)e( Excessive Activity In Youth‏ وال نتان الوضعي Local‏ 
nص1nfectio(١)‏ والانغماس المفرط ثي تناول المشروبات المسكرة 
Over Indulgence In Alcohol‏ . (۷) والاشیاء الاخری 
(۸) والورائة . 


هذا وإن أنواع الصداع أو العيوب الآنفة الذكر هي على 
الارجح ناحة من اضطراب Disturbance‏ في الاسستحالة 
الغذائية الكيماوية Metabolism‏ وان تاثر هذه الاستحالة 
Suggested a gı‏ بتو ضع بللورات الکو لسترول Cholestrol‏ 
Deposition Of Crystals‏ والميل The Tendency‏ ای تکلس 
العروق الدموية » ولكن نظرية حذف الكلسيوم والكو لسترول 
من الأنظمة الغذائية لا بظهر أنه بُطور وضوح تصاب الشراين . 


۱۳ 
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مقياس الضغط الدموي الزئبقي 


وبظهر الآن أن العلماء بميلون إلى عزو تصاب الشرايين 
إلى تغير ات استحالية كيماوية ( متابو ليزم ) في الأغذية . 


وني الأنواع الأكثر شدة من التصلب قد تكون الصلابة 
بالغة أقصى الحدة أو القوة بالسبة لسير طبيعة عمر الشخص . 


ومن جهة أخرى فان التهاب العروق الخثري الساد 
gÎ Thromboangiitis Abliterans‏ مرض ابر جر» هو تقرياً 


بکامله(٥4/)‏ اعتلالجسدي عند الذ كور بحلاف تصلب الشرايين 
الذي ينتشر من أصغر وعاء دموي إلى الأكبر والأوسع منه. 
كما ان المرض يتهك الاوردة كما يتهك الشرايين. واخيرا 
يعتقد أن التبغ ( دخان السكاير وأمثاله ) هو على العموم 
مسبب هام للمرض 

س ٠٠١‏ هل أجريت دراسات على العوامل المؤثرة 
ي تصلب الشرايين ؟ 


ج نعم لقد وجد بنتيجة هذه الدراسات أن خط 
تزايد تصلب الشرايين يسر متوازاً مع خط تز ايد العمر > 
وأن الوراثة هي أحد العوامل عند بعض العائلات »والمرض 
حسب الظاهر يصيب الرجال أكثر من النساء »وإن الغذاء 
أو النظام الغذائي هو من الأسس الهامة لصيانة الصحة وان 
القلق والتمارين الرياضية والعمل الشاق بحتمل أن تكون 
عوامل غير مواتية للمرض . 


س ٠١۷‏ ما هي المعالجة العامة في تصلب الشرايين ؟ 

ج - هي المعالحة الموجهة الإرشادية كالتوصية بالراحة 
والمارین الرياضية الخفيفة والمراقة ( العتدلة ) وانواع 
الحمامات المختلفة كحمامات الأحواض المنزلية وحمامات 
الماء الدائر والدافق والحرارة المراقبة وأما الغول ( الكحول ) 
فهو موسع للشرايين المحيطية» والعلاجات الموسعة للأوعية 
محدو دة Vasodilating‏ . 


والماجة اي لا ينصح بها أبداً : ل لا بد من ترکها هي 


دعر ذلك 
س ۸ ١‏ - هل يكن للمصاب بتصلب الشرالين ن أن يدخن ؟ 
ج حا 5 > لأن التبغ ب بقبض الشرينات الدمو ية -0يج۷ 
constricture‏ 


س ۱۰۹ - هل يسمح للمصاب بتصاب الشرايين أن 
يشرب المشروبات » ومنها المشروبات الكحولية ءناoطم‌له‏ ؟ 
ج - یسمح له بشرب القهوة والشاي بكميات معتدلة . 
وأما المشروبات الكحولية فيسمح بها وبوصفة من 
طبیب حاذق اذا کانت تفید المریض وکانت لا بد مہا لحالته 
المرضية . على أنه من غير الحتمل أن المشروبات تقي من 
تصلب الشرايرن ٠‏ علماً بأن أكثر متعاطي الكحول موتون 


۱۰۹ 


قبل أن يصلوا إلى العمر الذي يصابون فيه بشصلب الشرايين . 


س ١٠٠١هل‏ يوجد علاج مانع لتخثر ( تجلط ) 
الدم Anti-Coagulate‏ ؟ 

ج إن مادة « الهبارين » موجودة في كبد الانسان 
والحيوان . وتحضر عادة من كبد الثور ومن صفاتها أنها 
تطيل زمن التخثر يي الدم Prolongs The Clotting Time‏ 
he B4‏ 0 فتقیه من تشکل خثرات ( جلطات ) بعيدة 
التوقع أو تقيه من كبر جلطة حديثة التشكل وجب استعماطا 
بحذر تام وبوصفة من الطبيب الخاص » وهناك علاج آخر 
يسمی ‹ دیکو مارول Dicumar1‏ » مضاد للتجلط ( التخثر ) 
ومصتع من البرسم المعطب الحلو ( ويسى بالفصة عند 
العوام Sweet Clover‏ edاSpai‏ ) ويستعمل بنجاح للمصابين بجلطة 
وريدية ملببة كناطء!طم-مطصهإ٣‏ كما يوجد أدوية عديدة 


س ١١١‏ - هل يمكن تليين قساوة الشرينات ؟ 

ج یعتقد بأنه من غير الممكن فك قساوة 
الشرينات وتلييا لأن إجراء التفكيك يؤدي إلى تقلص 
عضلات الشرينات وعندئذ تضيق الأوعية الدموية فيضطر 
القلب أن يضرب بأكثر شدة فير تفع الضغط عندئذ للمحافظة 
على دوران الدم تي الجسم . 
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الحمية المخفضة من الدسم وقساوة الشرايين 
Low fat diet and Hardening of the Arteries‏ 

س ١١١‏ - ما هو العنصر المسمى بالكولسترول ؟ 

ج - لقد عرف الكولسترول من قبل الكيمابئين 
الأحيائيين كائنصءط© 810 بأنه مادة بيضاء اللون دسمة بللورية 
كحو لية ءناه‌طهها4 ليس لها طعم ولا رائحة بل تشبه الدسم 
۴٠‏ وموجودة ي البدن في المرارة ( الصفراء ) وي حصياتا 
وي صفار البيض «إهإ وي الدم والمخ وي نسيج الأعصاب . 
وعلمنا بها لوجود علاقة بينها وبين تصلب الشرايين وحصول 
استحالة دهنية ١0ا1٣‏ eعەل-,٤۴۲‏ ي جدران الشرايين . 

وقد ظهر أن البدن يصنع الکولسترول إذ أنه موجود 
ي اللحم وني صفار البيض وي الزبدة والحليب ويساعد ٠‏ 
على تشكل بقع خطرة على جدران الشرايين تؤدي إلى قساوتما 
( صلابتها ) وحينا يفشل الجسم في القيام بعمل الاستحالة 
ف الکو لسترول فإن حبات ( كريات ) من الدسم غير المهضوم 
عکن ان تحدث حصارا »ها8 يي جدران الشرایین ینتهی 
بقساوتما . وإن تشكل هذه الوديعة الدسمة کانوممءل ,ا۴۵۱ 
تحت البطانة الداخلية للشرايين هي تظاهر ة الصفة المبكرة 
لمرض تصلب الشرايين . 

س ۱۱۳ - هل جزیئات الیو بر و تین tipo protein‏ ° 


(۱) ان کلمة ليبو معناها دهن أو مدهن ولیو پروتين معناها البر وتين المدهن . 
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امحتوية على الكولسترول موجودة فقط ني دم المصابين 
بتصلب الشرايين ؟ 

ج ان الجزئيات الضخمة مد6 من اللیپو پروتين 
المحتوية على الكولسترول موجودة أيضاً في بلاسما الدم 
السوي» وللآن لم يستقر الرأي فيما إذا كانت جزئيات 
اللييوبروتين هى السب أو هى الى تحدث استحالة شاذة 
عند المر يض Metabolic Abnormality‏ . 


س ۱۱١‏ - هل معنى ما ذكرت أنه يجب على الشخص 
أن يتوقف عن تناول الطعام المحتوي على الكولسترول للاتقاء 
من تصلب الشرايين ؟ 

ج - بصورة عامة لم يعتمد الأطباء حتى الآن على إيقاف 
تناول الطعام المحتوي على الكولسترول إذ بحب إجراء دراسة 
وافية لكي نتمكن من اجبار الناس على قطعم تناول الأ كو لات 
الحاوية على الكولسترول» كما بحب على الشخص أن بحتر س 
من التحفظ في الحمية المبكرة قبل أوالما . 

غير أن كبح جماح السمّة (البدانة) من الأرجح أن يؤثر ني 
استحالة الكولسترول غير السوي أكثر من التأثير في تناول 
الأطعمة الحاوية على الكولسترول . 

وجب أن يلاحظ بأن دلائل إضافية قد أفادت بأن 
ٹخن پد نہعickطP‏ وفساد ( تدلي ہ0تاaإDegene))‏ الشرایین 
يتسببان عن الحمية العالية بالدسم وبالکو لسترول کما 
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أعلن ذلك الد کتور لیسترم موریسون ني ابریل ۱۹۵۱م 
ي افادته الي حلاصا 

« إن الرأي السابق الذ كر وهو أن تصلب الشرايين ناتج 
عن تقدم العمر أو عن عدم إمكان إزالة الرسوبات الي ترا کمت 
على باطن الشرايين وأدت إلى اهترائها من كثرة استعمالها 
هو رأي خاطىء » 

وحسب حمية ( رجيم ) الد كتور موريسون وطريقة معالجته 
الي طبقها على ( ۰ ) مريضا بالقلب فقد حصل على نقص في 
أعر اض أم القلب في كثير من الحالات كما حصل على عودة 
المريض للحالة السوية اةساه× أو للعمJ‏ zklتدJ Moderatly‏ 
work‏ بين جماعة من العاجزين من قلو :م Cardial invalia‏ 
م شعو ر بالسعادة عمط 1[ وبالخر والر فاه نام0 عند 
كثير من المرضی . 

وإن الإشعار بأن تصلب الشرابين أو الحالة التي يوجد 
فا ارتشاح دهي ۴tt, In Flr.‏ در ان الشرایین بحدث عادۃة 
أو أحیاناً حینا يكون هناك تبدل 41۲٤۲۵٤٥٢‏ في استعمال الجسم 
للدم وهذا ما يسمى بالاستحالة الدمة ”صوناەطmet Fat‏ او 
الاستحالة الشحمية صوناەطهاMe‏ نما في الجسم . 

ولكن حذف جميع الدسم من الحمية ( النظام الغذافي ) 
قد لا يكون آخر تدبير » لأنه كما قيل سابقاً » إن البدن 

بصنع الکو لسترول من الأ كولات الي لا تحتوي عليه ولیس 
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معنى هذا ان الحمية المنخفضة في الدسم ليس لها قيمة . 


س ١٠٠-إفي‏ أربد أن أعرف أكثر عن كفية نكون 
هذه الوديعة الدسمة التي هي الكولسترول ٤‏ الجسم فارجو 
أن تخبرني عنها ؟ 

ج -لقد سبتى أن قلنا ان الشرايين هي أوعية الدم التي 
ترحل الدم من القلب إلى كل نقطة في البدن وأن كلل شربان 
م رکب من ثلاث بطانات 1ye‏ م. من الأنابيب بطانة داخلية 
وأخرى وسطى وثالئة خارجية وأن جز من البطانة الخار جية 
تز ودها مؤونة مستقلة من الدم الجاري ي الأقنية Channel‏ 
الشريانية الرئيسية او من الجوف الداخلي للشريان أو من 


التجاويف الدموية . 


وهذه الأغذية هي المعادن والفيتامينات والروتينات 
والفحمائيات ( ر کربوهایدرات ) والدسم ( الأدهان و الشحوم ) 
وكلها منحلة أو معلقة ي المصل الدموي وعادة تتخلل هذه 


المغذيات خلال النسج بقوة الصغط الدموي وباندفاعه , 
وأما الودائم الدهنية فقد تتعلق على جدران الشرايين 
وكذلك أملاح الكلسيوم فتسد أقنية الشرايين ؛ وبحرمانها 
من التغذية تصlات Degenration allkl‏ فأملاح الكلسيو م 
والوديعة الدهنية تنقذف ني أقنية الدم وتسد جريانه فتتشكل 
خارة دموية ( جلطة ) وإذا كانت هذه الخثرة كبيرة كفاية 
فإنما توقف الدم وتسد طريقه وتحدث منها جلطة كبيرة . 
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وان الضغط الدموي الشرياني العالي يخالط Complicate‏ 
تصلب الشرايين فتشتد الحالة بدفع دسم اکر وبقوة لداحل 
جدران الشرايين فيعرضبا للوهن والشد والعصر مما قد يؤدي 
إلى تمزقها أو اصابتما بالانسداد . 


س ١١١‏ -أرجو أن تقترح لي حمية ٤ء0‏ ( نظام 
غذائي ) ذات کولسترول منخفض ؟ 

ج - في آخر هذا البحث سنذ كر مجمل ما يتعلتى بأنظمة 
الأغذية ( الحِميات ) ولكن با أنك تسأل عن نموذج من حمية 
ذات کولسترول منخفض فهي ما بلي : 

من المعلوم لديك أن الكولسترول موجود ني جميع 
أنسجة الجسم من أصل حيواني ومقداره مرتفع جداً وبشکل 
مركز ( مكثف ) وعلى الخصوص ني أنسجة المخ والكبد 
والكلوة . ومهما يكن المقصد من أبة حمية فيجب أن تحتوي 
على الأطعمة الأساسية السبعة وهي : 


أولاً - الخضر وات الليفية sءاطماءعء۷‏ رد1 ذات الأوراق 
الخضراء والصفراء وهى : المليون كاجة٣ةمك‏ والب ركولي 
Broccoli‏ ( نوع من القر نيط ) والجزر والفاصولياء الخضراء 
والكرنب والكوسا الخضراء والقرع ( الدبا ) والسبانخ. 
واللفت الأخضر ( الشلغم ) والهندباء الخضراء والخردل 
اللأحضر والشمندر . 
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ثانياً - عصير البر تقال ويستعمل من بر تقالة واحدة بأجمعها 
أو نصف حبة کریپ فروت أو كأس من عصير العنب أو 
عصير البرتقال . 

ثالثاً - عوضاً عن البطاطس ۴٠٠٠٠١‏ المطبوخة تبدل با 
يعادها بالأرز والفاصولياء واللوبياء الخضراء أو غيرها من 
النوع الحاف والمعكرونة ( سباجي ) . 

رابا - براد بكلمة «خضر» الطماطم الحديتة ( الطازجة) 
أو المعلبة أو عصيرها والخضر المطبوخة كالشمندر والباذنجان 
والبصل واللفت ر الشلغم ) والقرنبيط ( الزهرة) . 

أما الخضر الخضراء الفجة المستعملة كما هي بدون 
طبخ فهي الكر فس والخيار والخس والهندباء البرية والملفوف 
( اليخنة أو اللهانة ) والاسكارول والسكاليون . 

خامساً - أما الفواکه ففيها جميع الفواكه ما عدا الفواكه 
الحمضية Crus‏ . 


۱1۳ الضغط الدموي م - ۸ 


مجموعة الأغذية السبعة 
الأساسية 


١‏ - الخضر الورقية الخضراء 
أو الصفراء 

۲ _ فواکه حمضية » طاطم . 
ملقو ف طازج 

۳ - بطاطس وخحضار أخرى 
وفواکه 


٤‏ حلیب ( لین ) جين 
آیس کریم 
لحم دواجن » سمك » 
بيض ٠‏ بازاليا جافة 
فاصو لیا 

٥‏ دجاج أوسمك او بيض 

او بزاليا جافة او فاصوليا 

٦‏ - خبز دقیق ومخضرات 

Fortified j jee وقمح کامل‎ 


۷ زبدة ومارغاری معززین 


مفر دات الطعام 


کل الخضر 
عصير البر تقال 


بطاطس مطبو خة 

خضار أخرى 

فوا که آخری 

حلیب مکشوط بدون دهن 


دواجن أو مك 


لحم غير مدهن أو 
مشذب بالدهن 


خبز جوب كاملة أو 


معرزة 
مر غارین 
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٦ 
قياس ضغط الدم‎ 
من الذي اخترع أول أداة طبية لقياس الضغط‎ - ١١۷ س‎ 
الدموي ؟‎ 
Poisewille ج اخترعها تلميذ ارسي بدعی » پوازویل‎ 


ل العربي أو حرف 1 اللاتيي وسماه مقیاس رک الدم 


Hemaddynamometer 
س ۱۱۸ - هل أداة مقياس الضغط الدموي حديثة‎ 
۰ الا كتشاف ؟‎ 


ج - لقداکتشفت ني سنة ۱۸۸۱ م وأما » «Cuff wS‏ 
الضغط الهواء ثي فيا فقد اكتشف في سنة ۱۸۹٩‏ م . 


س ۱۱۹ - متی بدأت دراسة الضغط الدموي دراسة 
علمية ؟ 

ج - ي سنة ۱۷۴۳۳ م نشر « ستيفن هالز » مناقشة هامة 
عن دوران الدم والضغط الدموي ي الشرياني عند 
وها نحن تقتيس قسماً من احتباره الأصلي : ... يقول ستيمن 
هالز : ١‏ بعدما أضجعت حصاناً على الأرض وأجريت له 
عملية كشف الشريان السباتي الأيسر 0a4‏ ء1 الكائن ي 
رقبته وثبّت في الشريان باتجاه سير الدم للقلب قصبة 
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نحاسية أشبه بغليون السكاير »وثبت ني طرف الغليون مزماراً 
هوائياً أشبه زمار حلتق الأوزة » وقد كان مثبت ني طرف 
امزمار الآخر نبو با زجاجیاً عمودياً بطول ۱۲ قدما و إنشات فصعد 
الدم الشرياني ني الأنبوب الزجاجي إلى ارتفاع ٩‏ أقدام 
و انشات ». ثم جرب هالر ذلك بأن ربط نبوا نحاسیا ي 
الوريد الوداجي Vein‏ arلuچug[‏ لفرس Mare‏ فصعد الدم 
اوريدي ي الأنبوب إلى ٠۲‏ حتى ۲١‏ إنشا فقط ومن ثم لاحظ 
ميلليمتر زئبتي أي أن الضغط أذ في الارتفاع عند تحر ك الفر س. 


س ٠١١‏ - ألم يحصل أي تقدم في أخذ الضغط الدموي 
منذ سنة ۱۷۴۳۳ م ؟ 
ج - بالطيع حصل » وان تقدير حدود الضغط الدموي 
م یتم حتى سنة ۱۸۹۹م حينما اكتشف العام الريطاي « ريقاروتشي 
al Riva Roci‏ . وبعد عدة سنين اي في سنة ه ۰ حسن العام 
الروسی کو روتکو Korotko‏ الاجرآات ٤‏ تسجیل اأضخط 
الدموي إذ بعد السنين العشر الأخيرة حصلت زيادة في العناية 
والاهتام ني طريقة النقل الكهربائي للمقاييس الدقيقة ثم 
تسجيل الضغط الدموي الشرياني الباطن الشربان ومن بين 
هذه الوسائل المانومترات ذات التصوير الكهر بائي وذات 
البللورات الكهر بائة اaılmli Piezo Electeric Manometer‏ وقد 
ابتدع « كلارك » طريقة تغيرات الضغط النقولة با مانو متر 
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المعاو م ذي الحٹث وlۉlو‏ م Clark Reluctanemanometer‏ . 

والآن ينقل الضغط بالة كهربائية الكتر ونية -هصaطءءM‏ 
Electronic Transudance‏ وار غم من التحسينات المتوالية 
لا تزال آلة ( ريفاروتثى ) هى أحسن الآلات لأخحذ الضغط 
الدموي . 

س ٠١١‏ - كيف يجري قياس الضغط الدموي الشرياني ؟ 

ج - بمكن أن يقاس مباشرة في الإنسان أو بواسطة إبرة 
جراحية مجوفة تغرز في شربان الساعد ( ما بين المر فق والرسغ ) › 
او في شريان العضد ( ما بين الكتف والمرفق ) او ني الشريان 
الفخذي . 

س ٠۲۲‏ - ما هي طريقة الأصغاء ( الاستماع ) ؟ 

ج - إن صوت جريان الدم على طول مجرى الدم ي 
الحالة السوية لا ينتقل للاذن بالمسمع الطي ( ستاتو سكوب ) 
اموضوع صيوانه فوق الشربان العضدي أو أي شريان آخر 
بل عندما يضغط الشريان معضد ۴ن٥‏ المانوميتر الخاص 
يقف جريان الدم ماما برهة ما من الزمن فيسمع الطبيب با لمسمع 
صوت دقة خفيفة » وحيا يطلق الهواء الضاغط من المعضد 
خف الضغط فينزل الزئبق نزولا تدريجياً سمح بانفتاح 
(1) المعضد هو الرباط الذي يلف على العضد عند ما يراد قياس الضغط الدموي 

في الجسم . 

11¥ 


وا أن الضغط ني العضد بنخفض بتدرج والصوت 
بحضع إلى سلسلة تغيرات في صفته وشدته فيستخدم الصوت 
اللسموع فوق الشريان العضدي تحت الکہّ أي المعضد Cuff‏ 
لقياس الضغط الانقباضي والانبساطي» وحيا يذ كر الطبيب 
رقمين يكون أولهما هو رقم الضغط الانقباضي وثانهما هو 
الرقم الانبساطي وإذا ذكر رقماً واحدا فقط يكون هو الضغط 
الانقباضي فقط . 

س ٠۲۳‏ - لاذا الأطباء يفضلون عادة إجراء طربقة 
الإصغاء على طريقة الجس عند أخذهم الضغط الدموي ؟ 

ج إن كل طبيب ( غالباً ) بستعمل طريقة المعضد 
( الكم ) المصنوع من سوار من القماش المقاوم الخشن بشكل 
كيس وي داخله كيس اخر من المطاط المرن موصول من 
أحد أطرافه بمانومتر مدرج بالليمترات من الزئبق . 

والآلة الزئبقية مفضلة على غيرها لأن الزئبق يعد قليل 
السيولة وخال من الماء الذي يخل ني تقدير الضغط . 

ومن سنوات غير قليلة كان يؤخذ الضغط الدموي بطريقة 
الجس وأما الآن فأكثرهم بفضلون طربقة أخذ الضغط 
بالاصغاء للأصوات وإمكان تسجيل الحد المطلوب للضغط 
کر مخمس ملیمترات ما کان يستحصل با لجس سابقاً . 

ومع ذلك » فقاس الضغط الآن عقاييس كهربائية 
Electrocardiogram‏ » تسجل مخطط الضغط على الورق ؛ 
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وتدعى هذه الطريقة بالتخطيط الكهر بائي.6.٥.۴.‏ 


س ٠١١‏ - على أي مبدأ يشتغل معضد آلة الضغط الدموي 
تسات حينما بطبق على الذراع ؟ 

ج - البدأ مؤسس على أن السائل المححرك كالزئبق له 
توتر ( فقط ) . یتناسب مع الطاقة اللازمة التي تصد هذا 
التوتر او جريان الدم . 

س ٠۲١‏ - أرجو إعطائي معلومات أكثر مما سبق عما 
يحصل أو يتم عمله حينما تطبق مِعْضد مدت آل قياس الضغط 
الدموي على الذراع ؟ 

ج - إن المعضد ( اكم ) العريض المرن المصنوع من المطاط 
مغلف بكيس من القماش التماسك القوي الذي لا يتمدد 
وبطبق هذا الكم حول الذراع عدة لفات » وينفخ الكم المطاط 
الذي بداخله » فيمسكه أو يحجزه كيس القماش الذي يغلفه › 
والكم بغلف العضد بدوره حول الذراع بشد متوسط وعلى 
مستوى القلب » وبالهواء المحقون ني الكم ينتقل ضغط الهواء 
الذي فيه على جلد الذراع فوق الشريان العضدي ي الذراع » والكم 
ي الوقت نفسه متصل بانبوب آخر من المطاط بانبوب زجاجي 
مو جود بداخحل جهاز قياس الضغط وفي داخله زثبق يالي للانبوب 
من مستودع كائن بالقرب من الانبوب » وحينما بضغط الطبيب 
المحقنة المطاطية يز داد ضغط الدم ف أنبوب المطاط وينتقل منه 
إلى الكم ثم إلى الأنبوب الزجاجي بعدما يشد أو بخنتق الكم 


۱۱۹ 


حول الذراع › ونفس الكمية من الضغط المطبق على الذراع 
تنتقل لعمود الزئبق المدرج بال ليمتزات من الصفر ني الطرف 
الأدنى منه إلى ٠٠١‏ مليمتر ي الطرف الأعلى . وني طول 
عمود الزئبق عند النقطة الي تقف عندها النبضة والدقة الأولى 
تكون هى حد الضغط الأعلى أو الانقباضي » وحالما يكون الشريان 
المذ كور قد ضغط تماما فالخطوة التالية تجري بإفلات الهواء ببطء 
من الكم المطاطي بفتح الصمام » الكائن ني رأس الكرة الي 
تستعمل لنفخ الهواء » وبعد انفلات الهواء ببطء ينزل عمود 
الزئبق تدريجيا والنقطة الي يتلاشى فيا ماع الدقة أو الصوت 
تكون هى نقطة الضغط الأدنى أو الانبساطي . ويلاحظ الطبيب 
ني البدء الرقم الذي بختني فيه النبضان الكعبري ني رسغ اليد . 


س ٠١١‏ - لاذا يضع الطبيب ذراعي الذي سيأخذ الضغط 
الدموي منه دائماً ني درجة ٤٥‏ - 0۰ لجانب جسمي ؟ 


ج - إن وضعية الذراع لها تأثير قوي في تحديد الضغط 
الدموي الدقيق » لأن الحد الانقباضى منه يكون أخفض حينما 
يكون الذراع أكثر بعداً وعلواً من البدن أي حينما يكون الذراع 
ممدداً على طول محور الجسم فيصير الضغط الانقباضي أعل 
حيها يقرب الذراع نحو جانب البدن وي الوضع الأقي وريا 
كان هو الوضع الصحيح أو الأحسن لتقدير الضغط وهو 
الوضع السوي »› ني ه٤‏ - ٠٠‏ درجة من جانب البدن . 


۱۲۰ 


س ۱۲۷ ھل بوجد جهاز آي ( میکایکي ) بمکن 
ان يقاس به الضغط الدموي ؟ 

ج - كثير من هذه الأجهزة موجود ي الاستعمال وكما 
راينا في الطريقة المعتادة للحد المقدر من الضغط الانقباضي 
انه هو المستوى الذي يسع فيه اصوات الدقات با لمسىع بعد 
توقف الدم في الشريان ثم انطلاقه بالتدرج . 

وحتى الأطباء إذا استعملوا الآلات المغاير ة ني قياس الضغط 
ينصر فوا إلى التفريق الملحوظ ني الرقم المقدر » وبعض الأطباء 
يقيسون الضغط بدون عناية أو اهام والبعض مهم عندهم 
حس إصغاء حاد فوق السوي أو ضعف حاد في سمعهم ولا 
يسمعون كغيرهم » كما ان السماعات ليست معايرة 
جيدا » ولذا فقد وضع اجهزة الية كهربائية معايرة من بينها جهاز 
کامرون هارت Cameron Heart Meter ji‏ كما ان جھاز 
« رادیو ترونو تون Radiotronoton€‏ » یکر الصوت عقدار مئة 
مرة وبمذه الطريقة يرتفع كل شك عند عودة ماع الصوت 
حين انطلاق الضغط عند أخذ الضغط الانقباضي . 
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العوامل المؤثرة ني الضغط الدموي الشريالي 

Factors influencing arterial blood pressure 

س ۱۲۸ - هل يوجد صفة بارزة للضغط الدموي عند 
ا لمصابين بافراط التوتر ؟ 

ج - إن أ كثر المصابين بالضغط العالي يظنون أنها حالة مر ضية 
ثابتة . ولكن الحقيقة ليست كذلك » إذ بتغير الضغط بين عشية 
وضحاها وبين شر واخر > بل بين أسبوع واخحر > وحتی 
بين يوم أو ساعة وأخرى > وصفة التغير هي الصفة البارزة 
ي الضغط الدموي السوي وغير السوي . 

س ٠۲۹‏ - لقد قيل لي إن أسباب ارتفاع الضغط الدموي 
معروفة ومن بينها اكل اللحوم الحمراء. ۴٠4 ٠٩۲‏ وشرب 
المشروبات المسكرة والعمر والوراثة فما هو السبب الحقيقي 
من بين هذه الأسباب ؟ 

ج إن السبب الحقيني لم يعرف بعد» بل مما هو ثابت 
وأکید أن أكل اللحم الأحمر والتقدم ني العمر السوي 
ليس هما السبب في الضغط الدموي العالي » وليس أكثر من داء 
المسكرات gÎ Acute Alcoholism jajkl‏ من داء الزهري (سفلس) 
تأثيراً . والأبحاث العلمية دلت على أن ٠١ - ۳١‏ / من 
المرضى بالتوتر الزائد لهم تاريخ عائلي اهنان ۴۵۳ بأن أوعية 
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الدم عندهم ضعيفة › وقد أجريت دراسات على عشرين عامل 
( مؤثر ) من العوامل المؤثرة على الأقل ني ظهور التوتر 

س ۱۳۰ - آرجو أن تذکر لي هذه العوامل والنتائج 
الهامة لكل منها ؟ 

ج - إن عشرين عاملاً من هذه العوامل التالية قد بغر 
الضغط الدموي وهي كمايلي : 

)١‏ عامل العمر : إن الجهد والكد المستمر له أثره ني 
مستويات الضغط الدموي وريا كان العمر أكثرها أهمية 
وان ٠‏ / من المصابين بالتوتر تكون أعمارهم حول 
الأربعين سنة» عدا أن جميع الأعمار الأحرى غير مستفناة 
من هذا المؤثر اذ ي الأولاد من الحسين بزداد الضغط 
الانقباضي حتى بلوغهم الأربع سنوات ثم يبدأ ني الهبوط ني 
السنين اللاحقة . 

وي خلال ۴-۲ سنوات يتناقص الضغط الانبساطي 
عندهم ثم يحدث ارتفاع ملحوظ ني الضغط الانقباضي عند 
الذ كور اکر من الاناث ويي سن العاشرة يحدث فرق 
قليل ي الضغط عند الحنسين . 
برقم الفط فیا اذ ین ر ا یه ال ا ل 
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في الارتفاع إلى ما بقرب من ۱۱۸ م إلى ٠۴١‏ م تقريباً . وعندما 
بنضج الصبيان في هذه الأعمار يصبحون أكثر رزانة وجدية 
وأكثر نشاطاً من البنات اللواتي يكون الضغط الانقباضي 
والانبساطي فيهن متماثلاً ي عمر ٠١‏ و۱۸ سنة والحد اللفحوص 
من الضغطین هو حول ۱۱١‏ و۷۲ م ویبقی بدون تغیر بين 
اعمار ۱۹ و٤۲‏ سنة . 

ومن المر جح أن الاختلاف يعود إلى أن البنات ينضجن أبكر 
من الصبیان » وبعد سن ۲۰ او ۲٣‏ يحدث ارتفاع تدريجي 
في الضغط حتى سن ٠٠‏ سنة إذ يرتفع معدل الضغط الانقباضي 
عند الرجال ارتفاعاً قليلا ولطيفا » واما في النساء فير تفع اقل 
خفة ولطافة واقل استمرارا ني التدرج وبعد سن اأ ٠١‏ سنة 
تتسار ع الزيادة عند الجنسين . 

وني سن ال ٠١‏ عند الجنسين يبدأ الضغط الانقباضي متدرجاً 
إلى الأعلى بلطف وصفاء . ۰ 

وأما عند النساء فيتزل الضغط الانقباضي حتى سن انقطاع 
الحيض مقدار ٤‏ - ٠ه‏ م زئبقي أقل من الذكور أي نفس 
العمر. ومع ذلك في سن انقطاع الطمث يحدث ارتفاع 
مفاجىء ويبقى الضغط قليلا فوق المعدل عند الرجل ثم يرتفع 
بعد ذلك . 

وما يذكر أن الافراط ني التوتر بعكن أن يحدث في 
جميع أعمار الأطفال والمراهقين والشباب والكهول . 
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وإن الزيادة في الوفيات من اضطرابات القلب قد تكون 
نتيجة طبيعية لحياة الانسان العظيمة الاتساع > ومهما تعددت 
هذه الأمراض يوجد منہا ۲١‏ شكلاً على الأقل من الاضطر ابات 


القلبية وهی : . 
1) عامل التوتر الدموي الذي هو النتيجة الطبيعية 
لاتساع حياة الانسان . 


) عامل المشروبات الكحولية المزمن واه طا . 

إن قلیلاً أو کثیراً من شرب الکحول « الول ) امطەا۸ 
لا يظهر بوضوح أنه يؤثر في الضغط الدموي بصفة دائمة 
على أنه في السنين الأخيرة من العمر يؤثر في الضغط الدموي 
هبوطاً في الضغط لأنه يوسع العروق الدموية فيؤدي بعض 
الهبوط بوجه عام . 

۳) عامل ذوي النشاط الحيوي إناء4 كالعلمين 
والخطباء وأمثاهم . والكحول مهد عندهم لارتفاع الضغط 
الدموي 

٤‏ ) عامل وضعية الذراع : لا يوجد فارق ف الضغط 
الشرياني في كلا الذراعين عند تغيير وضعيتهما 

وأدق من ذلك إن الضغط الدموي ني الطرفين بحب 
أن بحدد ئي وقت واحد وغالاً ما بحدث وذ ضع الذراع فرقاً 
فيما اذا کان ممدداً لاع أو أفقياً على استقامة ا او کان 
منسدلاً للأسفل كما لوحظ ذلك عند رفع الذراع من الانسدال 
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إلى الوضع الأفقي » وض واقع الحال يوجد فرق في الضغط 
الدموي بين الذراع والساق إذ انه في الساقين أعلى مما هو ني 
الذراعين ببضع درجات . 

: Ef. Of Body Build صخشll‎ ةıiڊ‎ Jماع‎ (° 

من المفترض أن الضغط الدموي ميل نحو ابوط لدى 
طوال البنية والنحفاء وممشوتي القوام أكثر من قصار البنية 
لممتلئين وقصار الرقبة وقليلي التحمل للعمل والأدلة ني ذلك 
متضاربة إذ ان العامل الورالي بمكن أن يور هنا على المصابين 
بالتوتر لأن ذوي الأبدان الضخمة يحدث فم التأثير أكثر 
ما يحدث ني ذوي الأبدان النحيفة . 

وقد علم من إحدى الدراسات أن قصار القامة وذوي 
البنية الممتلئة ميل الضغط عندهم للارتفاع » وأما طوال 
القامة وذوي الصدور الضيقة فتمیل حالتہم للضغط الدموي 
المنخفض ( علماً بأن الضغط المنخفض ليس له أية علاقة هنا ) . 

Ef. of Climate الطقس وحر ارة حط‎ ١ عامل المناخ‎ ) ٦ 
لیس من الواضح الآن إن کان لھا تأر‎ and Temprature 
. على الضغط الدموي‎ 

۷( عامل الامساك ( القبض ) ١٥10ادمتاء«م)‏ : إذا وجد 
القبض فله تأثير قليل على الضغط الدموي وأما عند النساء 
فيظهر انه بخفض الضغط قليلاً . 

عامل التهار والليل : 
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عا ان المصابين بالتوتر هم من ذوي الحساسية للتحريض 
الفيز باي والنفساني » في الصباح يكون التوتر عندهم عادة 
منخفضاً أكثر من المساء وني النهار الحار الرطب یون أخفض 
ما هو ني الأيام الباردة وكقاعدة عامة يرتفع الضغط تدريجاً 
أثناء الار فيصل بي الساعة السادسة إلى السابعة بعد الظهيرة 
إلى درجة مرتفعة ثم يبط أثناء الليل » وهذه التغيرات هي على 
العموم نهارية وليلية . 

۹ ) عامل العواطف ( الاحساساٽ ( E. Of Emotion‏ : إنù‏ 
الغضب والخوف والہيج وlلaلaق‏ وellچصml Nervesness‏ 
والمشاجرة وغير ذلك من المؤثرات ترفع من الضغط الدموي 
الشرباني وخاصة الانقباضي منه . 

وهذا الشعور سواء كان تعبیر ا عن رأي او کان کبحاً 
لرأي بمكن أن يسبب ارتفاعاً فجائياً ئي الضغط حتى ٠٠١‏ م 
ضغطا انقباضياً و٠٤‏ م ضغطاً انبساطياً . وهو مهد السبيل 
لازدياد فعل القلب م حدوث تغبرات في حالة أوعية الدم 

بواسطة حوافj Impuls‏ أو صدمات على القلب ومركر 

الأو عبة الدموية ي البصلة المخية aااuلءN‏ وعن انطلاق 
الأدرينالين من غدة الكظر كرما اSuprarena‏ ¢ مجر ی الدم . 

٠‏ عامل اة ll Environment‏ 4 يوجد استنتاجات من 
مفعول البيئة في الضغط الدموي فيرجح أن طراز الحياة في 
احدی أشكالها تۇر ي تطور Development‏ الضغط الدموي 


العالي والنظرية تقول بأن الافراط في التوتر بمكن أن يتأتى 
عن صدماتٽت Impacts Of The Environment aaa‏ الى تدعو إل 


القيام بحركات جسدية شديدة نتيجة التصادم أو البحث عن 
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الجنس Sex‏ أو الطموح النفسي أو عدم الشفقةٍ أو المبارزة 
أو الرعب الزائد والقلتى أو الغرور أو المنازعات أو الهرب . 
إن الانسان المواطن لي المدار الاستوائى مثلاً نادراً ما 
يحصل له توتر دموي والاستحالة (متابوليز م) عنده منخفضة 
كما أن المؤثرات البيئية قليلة ومع ذلك فمثل هذا الانسان 
إذا عاش كالأوربيين ني موطهم أو ني أمريكا فإن حدوث 
التوتر عنده یکون مر تفعاً کار تفاعه بين الأوربيين أو الأميركيين . 
1 ) عامل التمارين الرباضية Exercise‏ 
إن الجهد العضلي الشديد له مفعول قوي جداً عل الغ 
الدموي الشرياني لأن الرياضة بمكن أن توصل الضغط 
الانقباضي إلى ارتفاع ۱۸١‏ م حتى ٠٠١‏ م والضغط الانبساطي 
یصل لاقل من ( ۰ مم ۹ م ) وضغط النبض يزداد › 
وبعد اتتهاء الرياضة يهبط الضغط بشكل خاطف إلى الحد 
السوي أو أقل منه بقليل ثم يرتفع سريعاً إلى مستواه العالي 
السابق ثم ينحدر تدريجيا مرة ثانية . 
وأما ي الشخص السليم فيصل هذا الانحدار للحد السوي في 
خلال ٤‏ ٥ه‏ دقائق ولیس اکر . وإذا ۾ يحصل الانحدار 
فیکون هذا الحال له معنی هام وکبیر جداً . 
وإن الجهد الفعلى Musca Ef r۲‏ لأية درجة يزيد 
ي الضغط الانقباضي واما الحهد العضلي المعتدل ا»ءءإهM‏ 
فيزيد ي الضغط الانبساطي . 
کزللك الحال ٤‏ الوب (جمع وبة) Emotional Crises ةqdط¦b lal‏ 
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كالرعب والكدر والاخحفاق وكذلك ي برهات الاجهادات 
الفيزياثية فوق laJlدğ Extra ordinary physical exertion‏ 
فإنه من الطبيعي أن القلب بضرب بسرعة ويضخ دما 
أكثر لأنحاء البدن وهذا الفعل هو ما يسمى بتدبير الفطرة 
Nature's device‏ لز ويدiا‏ بالحيوية الاضافية التى نحتاجها 
ني حالة الطوارئ أو الخطر . وإذا كان هذا الفعل لمدة قصيرة 
فليس منه ضرر » ولكن في حالة استمراره لمدة طويلة بمكن أن 
يودي إلى ضغط دموي عال . وما حدر ذكره أن الي على 
الرجلين في مشية معتدلة وسوية وبطيئة لا يبحدث ارتفاعاً ٤‏ 
اأضغط الدموي 
۲ عامل طول llقlة Eff. of Hight‏ 
إن العلاقة بين طول القامة والضغط الدموي بسيطة جداً 
وليست واضحة بعد 
۴ عامل الوراثة : 
هناك عامل واحد من مبحث (دراسة علم أسباب الأمراض 
yچەاەE‏ ) للتوتر الدموي الأساسي وهو عامل رئيسي وأصلى وإن 
حوالي ٠٠‏ / من المرضى المصابين بالتوتر الدموي الأساسى يدلون 
بسوابق تاريخية عائلية بالاصابة بضغط دموي عال ومنه يبدو 
واضحاً أن الضغط الدموي المر تفع يرتفع على أساس استعداد 
الركيب الجساني المورث للمريض . 
وهذا يعي آنه إذا كان هناك سوابق تاربية عرض شریاني 
في الأسرة » فيمكن توقع إمكان حدوث إفراط ني التوتر 
الدموي بنسبة ٠٠١-۴٠١‏ / عند المريض ني تلك الأسرة . 


14 الضغط الدموي م - ٠‏ 


والأولاد الذين يعيشون حول المصابين بتوتر الأعصاب 
وبسرعة الغضب » كن ترشيحهم لتوتر دموي ني مستقبل 

وكثر من ذوي blunll¦طة Authorities‏ يشعر ول بأن الوراثة 
أو الميل للحالة الفطر بة ۸1٠1‏ هو العامل الأكثر والاهم 
معرفته ني التوتر الأساسي بوضوح » وإن الد کتور « پول 
سوي لي Dr. Soybe‏ »قرر بان وضوح التوتر الأساسي ت 
التصلب الكلوء ي sخNephroseler‏ . اللذین يۇ لقان تکون علم 
الوراثة» يكونان ي جميع حالات الاحخال ناجمين عن سبب وراني. 

هذا ولا أحد يعرف لاذا , بعض الأقر باء بظهر عندهم توتر 
دموي أسامي والبعض الآخر بظهر عندهم تصلب الكلية 
والشرايين ( ان تصلب الكلية والشرايين جموعة تعريف لامرا ض 
الكلية مع افراط التوتر الدموي وتصلب شرابين أوعية 
الكلية ويقصد به مثل افر اط التوتر الخبيث Maliga”1‏ 
٠ ( Hypertens.‏ 

: Meals & Digestion gly عامل وجات الطعام‎ ) ٤ 
إن الضغط يتأثر قليلاً إلى حد واضح من الطعام وأثناء تناوله‎ 
أو بعده اذ یحصل ار تفاع ي الضغط الدموي عقدار ۸ م‎ 
انقباضي وئم انبساطي ویبقی تأثر ذلك لمدة ساعة واحدة‎ 
وإن الجوع أو ما يقرب منه ينقص من الضغط'.‎ 

: عامل الحيض والحمل‎ ) ٥ 

ينخفض الضغط مدة الحمل عند المرأة الحامل عما هو 
عند المراة السوية ( السليمة ) غير الحامل . واما الحيض 
فيظهر أن لا تأثير له على الضغط » والحامل السليمة الصحة 


1۳۰ 


غالباً ما بهبط الضغط عندها ما بين الشهر القمري الرابع إلى 
الشہر القمري التاسع 

: ۴50۲٤ ) عامل قامة الجسم ( وضعیته‎ ١ 

إن التغيير ني قامة الجسم لها تأثير على الضغط 
الدموي > مثا إذا تحركت من مكان لآخر أو إذا وقفت 
قائماً من حالة الاضطجاع ( التمدد ) إلى حالة الانتصاب 
( القيام ) فإن الضغط الانبساطي برتفع قليلاً . 

ولتفترض أن وضعية الاتتصاب واقفاً تسيب هبوط الضغط 
الانقباضي من ه - ٤١‏ م خلال عشر ثواني بعد تغيير الوضعية 
في خلال نصف دقيقة بمكن أن يعود الضغط الدموي إلى ما 
کان عليه أو بتجاوز مستوى الاستلقاء . 

وکیفما کان» هناك ارتفاع ي الانقباض عندما تنقلك 
عضلاتك نقلاً إجبارباً من حالة الاضطجاع الى حالة القيام 
وطالما أن الضغط الانبساطيِ أكثر النخفاضا حا تضطجع 
وأكثر | رتفاعاً حينما تقوم واقفاً » وطالا أن الضغط الانقباضي 
لا يرتفع نسبيا فضغط النبض ينقص . 

وعند هؤلاء المصابين بالتوتر ا لمنخفض ك١ءا0ملاقد‏ یکون 
الضغط الانقباضي أكثر ارتفاعاً عند استلقائهم بطول قامهم 
وعلى ذلك بعكن أن بهبط عند وقوفهم . 

1۷ ) عامل العرق Race‏ | : ٬الصينيون‏ الفلاحون والمواطنون 
الأفارقة خالون نسبياً من تشوشات الضغط وأما السود 
الامبر يكيون ي جنوب الولایات المتحدة الامريكية 
فيصابون بالضغط الدموي المر تفع الأساسي أكثر مرتين ونصف 


۱۳۱ 


من اصابة الأمير يكيين البيض اللون . 

هذا ومع أن افراط التوتر ١١۲)۲ءم۲1‏ نادر نسبياً عند 
الشرقبين وي السود من الامیر يكيون فإن التزاوج بين نسائهم 
وبين رجل أبيض يردي إلى ارتفاع الضغط الدموي الذي يظهر 

بين السود خاصة اکر من البيض . 

واما بين الصينيين والمواطنين من الهنود فنادراً ما يظهر 
فيهم توتر مفر ط وقد علل ذلك بتعليل فاسفي وهو الميل للمحافظة 

ومن كل المظاهر يستدل أن الضغط الدموي العالي يقتصر 
ني اللأساس على الغر بيين . 

۸ ) عامل الجنس »5 : إن إفراط التوتر بحصل 
حسب الظاهر عند النساء أكثر من الرجال » ومن الأمثلة 
الي استنتجت من الاحصاآت يبدأ الضغط ني الارتفاع أو 
یشتد ار تفاعاً بالحمل ویبقی باستمراره . 

۹ ) عامل النوم : بنخفض الضغط الانقباضي 
عأدة من ۲١‏ إلى ۰ م خلال الراحة التامة والنوم العميق 
الثابت . وأما ف الأحلام المزعجة أثناء النوم فيزيد الضغط 
ومع ذلك غالباً ما ير تفع حين استر داد النشاط والحركة واذا 
طالت مدة الاستراحة أكثر من اللازم فانها تبطل المقصد منها 
وتحدث عدم رضى وانزعاج . 

٠‏ ) عامل التدخين : إن التدحين بأشكاله يضيّق الأوعية 
الدمو ıة Vasoconstric.‏ وبالرغم من أن غير المدخحنين عندهم 
الحفاض خفيف ي الضغط بالمقارنة مع المدخنين فان التدخين 


۲ 


م يظهر أن له مفعولاً ثابتاً ودائماً على الضغط . 

١‏ ) عامل وزن البدن کان یظن إلى وقت قريب أن 
المرجح ي الضغط الدموي العالي عند البدينين عیعط0 › أن 
يكون ناشئاً عن الصعوبة العظمى لضغط الشريان العضدي 
A.‏ ا2طacاB‏ عند شخص بدین ومتر هل الذراع , Flabby arm‏ 
وکان بعتقد بأن البدانة ٤طا۴‏ قبل سن الأربعين, أو ٤‏ 
حدودها ليس هما تأر كبير على الضغط الدموي مع أا بعد 
هذه تأي أكثرية المؤثرات ( المفاعيل ) منها . والدلائل اليوم 
تشير إلى أن التزايد في وزن الجسم ( وليس للطول أو الجنس 
أو العمر أهمية ) يرفع من قيمة الضغطين الانقباضي والانبساطي › 
وصار من المعلوم جيداً أن البدانة تضع جهدا كيرا حتى على 
أحسن الأعضاء تحملا وان نسبة الوفاة من أمراض القلب 
ين هولاء ذوي الوزن الز ائد 18۲« 0۷۲ هي کر عرتین 
تما هي عند ذوي الوزن السوي أو الأقل منه قليلاً Under weight‏ . 


س ۱۳۱ _ إني أقدر جداً أيها الطبيب ما شرحته لي 
عن عوامل الضغط الدموي وقد استارت مما ذكرت كثيراً 
وأرجو الآن أن تلخص لي ما ذ كرت ؟ 

ج - اليك خلاصة ما طلبت : لا يوجد عند أحد مدرك 
ضغط دموي سوي وببقی ثابتاً ئي زمن معين أو مدى الحياة 
لأن الضغط الدموي يرتفع ( يصعد ) وبمبط ( بتزل ) مثات 
امرات ي اليوم الواحد عند جميع الأشخاص ٤‏ وذلك 
حسب إثارة العقل والبدن و إراحنهما في الجسم > وأسباب 
ذلك هو التدرج الكامل لنمو الجسم بعدم إحداث إجهاد 


r 


فيزيائي بکد > عن طریق إجهاد العقل أو الأعصاب أو عن 
کدر أو رعب أو عن وجبة طعام كبيرة › أو عن عدم راحة 
أو قلة نوم أو جميع المؤثرات ۲٠١‏ التي ناقشناها فيما سبق . 
ومعرفة واحدة من الضغط الدموي لها قيمة قليلة أو قيمة لها . 
وإن کل واحد منا مکنه أن یقول : ان الضغط الدموي عندي 
هو )۱۲۰١(‏ أو رعكنه أن يقول « إن شعر رأسي هو أسود » 
ویکون کلامه مفهوماً ولکنه بعید عن واقع الموضوع . 

وعندما يأخذ الشخص نفساً عميقاً أو عندما يستلقي برهة 
ما فإن ضغطه يتغير ولكن ليس لون شعره › والتمارين 
الرياضية الشاقة والتأثر السار وازدياد العمر غالاً ما ترفع 
الضغط وكذا يفعل الهضم والخوف والسخط والصدام 
والتراع ودرجات الألم الععحدل . وأما الراحة والرضى 
والقناعة فتخفض الضغط وكذا الألم الشديد يخفض الضغط 
إلى مستوی خطر . 

وهكذا فقد رأينا عدة عوامل ( مؤثرات ) ثابتة ني تغير 
الضغط الدموي . 


۱۳٤ 


A —‏ - 
تشخيص الضغط الدموي الشرباني العالي 


س ٠۳۲‏ - كيف يشخص الطبيب الضغط الدموي 
الشرياني العالي ؟ 

ج - إن الطبيب قبل أن يقرر بأن مريضه مصاب بضغط 
دموي عال يأخحذ بعين الاعتبار عدة عوامل بحکم بها 
أن مر يضه مصاب بالضغط العالي أو غير مصاب وهي كما بلي : 


أولاً - يدرك الطبيب لأول وهلة التغيرات السوية 
للضغط الدموي المعروفة عنده کارتفاع الضغط الحاد القاطم 
ي سن البلوغ وعلى الأحص ني ضغط النبض ثم هبوط هذا 
الضغط ي سني العر المتوسطة ما۵4 ويليه صعود بطيء ني 
الم بأخذ بمين الاعتار التغيرات التي تحصل ي قامة 
الشخص ءں٠ءهط‏ وني حالته البدنية الفيزيائية وني الملكات 
العقلية وي الضائقات العاطفية Ses‏ 21٣هنامصع‏ وني المتاعب 
وي عدم il‏ م Insomnia‏ أو قلته وغير ذلك من الأمور 
اهامة بالنسبة للمريض كالهواجس التي تحدث له من حين 
لاخر بي حالات متشابهة كوجود ضغط دموي عال فوق ٠٠١‏ 
أو ٥‏ م انقباضي مع تناسب متزاید ي الضغطً الانبساطي 
عند شخص تحت سن الأربعين من العمر . وبعد هذه السن 
بأحذ اأضغط ٤‏ الارتفاع الخفيف الثابت الذي لیس له إلا 


. Little Significationce alla أهمية‎ 


o 


ثانیاً - یعلم الطبيب بان الضغط الدموي العالي شائع بكثرة 
بين الناس الذين یشتکون منه بعدد وافر بسبب زبادة تناول 
الطعام عن حاجة البدن لأن الطبيب لا ممن الأطعمة بالكمية أو 
بالكالوري للبدن بل بحسب ما يوجد من مؤثرات أي ذلك 
البدن إذ ان شخصين بعكن أن يأ كلا كمية متساوية من الطعام 
ي کل یوم ویژدیان عملا متساوياً ومع ذلك فان أحدهما یکر 
بديناً ( سميناً ) والآخحر بكر نحيفاً . والطبيب هو الذي يميز 
بن البدانة الشمعية ۴٣۲‏ ع«اجة۷ ( ويقصد بالشمعية الي تشبه 
الشمع ) أو الكبر بنحافة مرتبط بعاملین () هضم ا 
pû Digestion‏ تله ازز (۲) استحالته لاستفادة -١‏ 
Metabolism‏ ( الاستحالة هي الأعمال الكيماوية الي ري 
ي البدن لتحليل العناصر المغذية الواردة اليه من الأمعاء ڈ ثم الاستفادة 
منها ني البناء والترمم وتخريب العناصر الجائلة في الجسم الحي 

مع الدم لاجل تغذية الخلايا والنسج الي فيه ) اي تحویل 
تطعا المهضوم إلى نسيج حي للجسم . 


ثالثاً - ثم بحري الطبيب على الشخص فحصاً فيزيائاً 
بعد استحصاله على نتائج اخحتبارات الدم والبول والتصوير 
الشعاعي ( راديو فوتوغراي ) للصدر والقلب ثم يجري ر 
النيتر وغليسيرين ( وهو اختبار كيماوي بحري لأجل كشف 
وتقدير الغليسرول والدسم ٤‏ الدم ) ثم محري درجة تحمل 
البدن للح ركات llلر‏ يlضqة Exercise Tolerance Test‏ م اخحتبار 
وظيفة الكليتين Kidney Function Test‏ واختبار تصویر 
المسالك البوılة Urogram Test‏ بالأشعة عند الازوم . 

رابعاً - يسأل الطبيب عن السوابق المرضية التارجخية عن 


۱۳۹ 


المريضص وعن اسر ته Back Ground‏ „ 
خامساً - بأخذ الطبيب بعد كل ذلك «الضغط الدموي 
الشرياني بأحد أجهزة قياس الضغط ليكشف حالي الضغط 
ا والانقباضي للقلب وللدوران الدموي . 
مع العلم »بان المعيار الأساسي لتشخیص حالي الضغط 
رال هو صعود غير سوي لاضغط الانبساطي Abnormal‏ 
Elevation of Diast.‏ 

ر بالاضافة إلى ما تقدم وما هو أمر واقع وحقيقي ٤‏ 
إن من الضغطين الانقباضي والانيساطي حب أن بصعدا 
معا ا الضغط الدموي العالي الأساسي ( الحوهري ) 
والارتماع امتدرج للضغط الدموي الضمني (المضمر) 4منامصا! . 
وتبغا للمعطيات ٥a‏ المتعلقة بالقلب كالعين والمسخ 
والکلیتین فإن لها قيمة هامة في تقويم زمن دوام الضغط 
الدموي وحصيلته القصو Ultimate outcome J‏ . 


س ٠۳۳‏ - ما الذي يعبر غير ذلك في الفحص الفيزيائي 
المعتاد للمريض ؟ 

ج - لا بمكن أن يعتبر ظهور الضغط الدموي ني الفحص 
الأول للمريض كعلامة نهائية لافراط التوتر > لأن تموجات 
الضغط تتأثر من عوامل شتى كما رأينا » ومثال لذلك » 
اذا فحصت فحصت امرأة لأول مرة من قبل طبيب باطي اختصاصي 
وس الطلعة ءصهءلمة۳۸ قد يحدث عندها رد فعل عاطي 
یتمثل بارتفا اع الحد امفحوص ( الأعلى والأدنى ) لضغطها 
الدموي اک ما لو قحا لیب مکل اگ 


1۳۷ 


وبنظرة خاطفة الى حالة مترايدة لعءةء۲ءم] من توتر 
شرياني انقباضي محرْض ۷انانطهازه×8 مع توتر شرياني انقباضي 
متزايد جد نسبة اه۸ سريعة من النبض تتناقص ' ءاء16)۲2 
ارتباطاتها من حد الضغط الدموي المفحوص »> وخطا الدلالة 
في ذلك ۵۵4ءائنM‏ يغلب أن يكون عن مقدار حد الضغط 
الدموي المشاهد لمريض مصاب باتساع Distendeddgıll ail‏ 
gİ Urinary bladder‏ عن اخحماد Suppressing‏ حاجة ملحة لافرا ل 
أو مقاساة 1 دورة الحيض عند النساء . 

وكقاعدة عامة يقدر الضغط الدموي ي الذراع 
الأيسر ¢ أو الأعن ٤‏ والأفضل أن يقدر ي كل ذراع على حدة 
فادا وجد یما تفاوت کر فذلك قد يوحي بوجود مرضص 
زهري ( سفلس ) ي الأورطي ( الشريان الابهزي ) او مرض 
تصلب الشرابين الشامل للقوس الأورطي ٤ Aortic arc ١‏ وف 
اجس ينقل الدم من البطين الاس ٤‏ القلب إلى جمیم اا 
الجسم (. 

هذا وان أي شخص يشكو من الضغط الدموي العالي 
قد لا يدي علامات متمیز ة عند فحص بدنه او قد یکون عنده 
تغبر ات lailضة ٤ Contractive Change‏ قعر العين ( قعر 
العين هو محراق العين أو منظرها الداخلى وخاصة الشبكية مہا 
کما تری بواسطة منظار العین eمoscopہ[ھطkطمp٥‏ ) ویری 
تزايد ني قوة ضربات القلب » وأحياناً حينما بحري الطبيب 
فحصاً شاملا للمريض لا يجد أي سبب للحالة المرضية عند 
المريض سوى علامة وحيدة باكر ة للضغط هي تموجات متزايدة 


۴۸ 


ي الضغط الانبساطي ناشئة عن جميع المؤثرات الممكنة أو عن 
قياسات متغير ة استثنائية 4عهںاء×۴ او عندما لا يظهر سبب 
اخر يكشف بالفحص الشامل للحالة . 

ومثلما تكشف العلامات الفيزيائية للضغط يكون الدليل 
الغالب عليه هو العلامات النفسية الحسدية ge Psychosomatic‏ 
ارتفاعه المبكر . وكما يبدو على وجه المريض ما يشعر بحالة 
إجهاد شديد مع عدم ثبات الاوعية الدموية الي تتظاهر بالتعرق 
Sweating‏ و تجهم الوجه Blushing‏ و الخفقان Palpitations‏ 
وبرودة الاطراف » وسرعة وقساوة تغيرات الأوعية الدموية 
في باطن العين » وأما تصلب أوعية شبكية العين فنادراً ما بحدث 
قبل غزو 0"۲ الضغط الدموي العالي أو لا يحدث لعدة 
سنن من بعد ظهور إفراط التوتر . 

وكثيراً ما يتحول الضغط الدموي الرتفعم عند بعض 
المصابين بحالة عصبية قلبية حتى ولو لم يحصل تغير عضوي فيه . 


س ٠۳١‏ - ما هي الاختبارات الأخرى التي يتوقع أن 
يجريها الطبيب علي بعدما أجرى علي الفحص الطبي لار 
الذكر ؟ 

ج - بمكن أن بحري لك اختباراً واحداً أو أكثر كما 
يلي : 

)١‏ اخحتبار نايترات الأميل مان ماص لتحديد قابلية 
ليونة الشريانات الدموية ي الجسم إذا لم يوجد علامات 
انيار تلب Comjestive Heart Failure jazz‏ . 


۴۹ 


)٣‏ دراسة القلب بأشعة إكس لهR-×‏ وتتضمن 
مقاسات القلب وتنظيره lللورgوسكوي Cardiac Fluroscopy‏ 
(وهي وسيلة لرؤية التركيب العميق بأشعة اكس بالعين ) 
ثم لمقصد تحديد حجم القلب وحالة أوعيته الدموية الكبيرة . 

۳) دراسة التخطيط الکھربائى للقلب ۴.٥.6.‏ أو 
Electrocardiograme‏ وذdl‏ معرفة دوام الحركات القلبية 
Duration & character of the heart’s movements lll‏ 
كما يسجلها جهاز التخطيط ١٢مد۲عهنل٬ه٣‏ قبل كل دقة قلبية 
لكشف وجود شواذ مرضية ني عضلة القلب أو عدم وجودها . 

)٤‏ الفحص بجهاز منظار العين 0pءیه"1ة۲إم0‏ ( منظار 
العين هو آلة طبية تستعمل لفحص داخحل العين وشبكينها 
وأوعيتها الدموية ) ومنها بعكن الاطلاع على حالة الأوعية 
الدموية في سائر البدن لان ما يطرا على اوعية العين وشبكينما 
يشابه ما يطرأً على أوعية الجسم . 

ه) فحص الدم والبول : لمعرفة ما إذا كان يوجد زلال 
( الپومين ) ي البول يدل على إصابة الكليتين أم لا وهذا 
اللاخحتبار يتطلب اختبار Concentration Test Jgoll jSj‏ lذ‏ 
بعدما يتناول الشخص وجبة عشاء (طعام المساء) حاوية على كمية 
عالية من الروتين مع ٠٠‏ سم" من السوائل يستحصل ي الساعة 
۸ والساعة ١١‏ قبل ظهر اليوم التالي على عينات من البول من 
الشخص ونختبر الكثافة النوعية yاا۷ةاع‏ قاعم فا ويجب 
أن تكون عقدار ٠٠٠١‏ أو أكثر ني أية عينة وإذا م تكن كذلك 
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يسمح بتناول غداء ( طعام الظهر ) وعشاء ( طعام المساء ) 
جافين ثم تحتبر الكثافة النوعية في كل عينة تفرغ من 
البول حتى الساعة الثامنة من صباح اليوم التالي وإذا م تقارب 
الكثافة النوعية ي أي عينة إلى ٠١۲۷‏ أو أكثر تعتبر وظيفة 
الكليتين مؤوفة ( متضررة ) . 

ل( سجل فعJ‏ lاصتحllة‏ llقlعدıة Basal metabolism‏ 
نلاعا ( الاستحالة القاعدية هى إجراء كيماوي يحصل 
ي الأغذية المهضومة أي المعدة والامعاء بتفكك فيه المواد 
الغذائية إلى عناصرها الأولية لكي يستفيد منها الجسم بعد امتصاص 
المواد المغذية للدم مہا ) . 


۷) سجل زمن دوران الدم Circulation time recording‏ . 


س ٠۳١‏ - طبيبي الخاص بظن بأن کلوتي مريضتين 
ومعطلتين فأي اختبار يحتمل أن يجري معي ؟ 

ج - إذا كنت من المتقدمين ني العمر ومعك ضغط دموي 
عال لا بحري معك الطبيب الفحوص والاختبارات المرهقة 
الي بجريها على الأشخاص المنهكى القوة e»ناusة۴×۸‏ أو 
امتقدمين ني السن الذين قد يكونون مصابين بالضغط الدموي 
العالي ( الأسامي ( السلم . 

ومع ذلك يقرر استناداً على الاختبارات الكلوية أن بحري 
اختبار تحلیل البول کاملاً ( کیماوباً ومجھریاً ) حیث تبر 
وجود الآمين ( الزلال ) والبومين واسطوانات ئ4 وخلایا 


٤١ 


الدم الحمر التي يبي على وجودها تأذي ( مرض ) الكلية .. 

وطبيبك سیکون عنده حا تحليل بولك بعد کل فحص 
لجسمك كما يجري لك واحداً أو أكثر من الاجرآات التالية : 

Concentration Tests Jgoll إ( اخحتبار كافة‎ 

Drug Clearence Tests اختبار اطراح !دة‎ )۲ 

۴) تصوير حويضة الكلية بحقن الوريد بمحلول ظليل 

Intra Venous pyelography 

Cystoscopic exam. 3j lll فحص تنظر‎ )٤ 

س ٠۳١‏ - ما هي أهمية تشخيص ضربات قمة القلب ؟ 

ج إن ضربات ذروة القلب ×عءمA‏ الي تحدا ضر بات 
ذروة البطين الاير llتل Apex of the left Ventricle of the‏ 
gawî Heart‏ وتحس ني المسافة الكائنة بين الضلع الصدرية 
الخامسة والسادسة وهي علامة يعتمد علا ي تشخيص توسع 
القذب Enlargement‏ و ù‏ عدم وجودها لیس من الضروري 
أن يني توسع القلب وخاصة عند السّمان ( البدينين ) Obese‏ أو 
علد الأشخاص الذين هيئثة صدورهم كهيئة البر ميلاء82۲۲ 
shaped chest‏ 

س ۳۷ - عندي الام واضحة بالقرب من منطقة القلب 
وقد أبدى تخطيط القلب الكهر بائي .۰چ Elec) C210‏ 


أن له أهمية لها ولکن الالام موجودة » فهل معني ذلك انها 
الام تخيلية yمnنهه»]‏ وليست مرضية ؟ 
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ج لا » إن هذه الآلام بمكن أن تكون ناشئة عن حالة 
مرضية عارضة كسوء هضم الأطعمة Indigestion‏ أو عن 
غازات معوية 2ة6 أو ما أشبه ذلك . 

ان الأثر الخطى لخطط الق Graphic Tracing‏ 
Cardiogram‏ الوذ بالتیار الکهر بائى والمحدث عن تقلص 
عضلة القلب قد لا يبدي أية حالة شاذة yانل An‏ في 
المراحل الباكرة لافراط التوتر ولذا بحب عليك أن تعمل 
مخططا قلبباً كهربائاً آخر خلال شهر أو شهرين لأنه مع 
انهيار المعاو ضة المار 9 (Prugressive Failure of Compensation)‏ 
بمكن أن يحدث تغيرات ني المخطط القلى النموذجى › 
والتغيرات بي هذه الخطوط المصورة الى تحدثها الحركات 
القلبية حكن أن تبدي توسعا قلبيا مع تغير غير سوي في وضعية 
القلب وتتداحل ٤‏ تخذبة العضلة القلبية مو دية ای تنکسها 
Degenartion‏ ثم الى حصول بوادر انسداد شرايين القلب 
التاجية ( الا كليل ( Mitral‏ 

س ۱۳۸ - اظن أنني أعرف شيا عن المصاب بإفراط 
التوتر › أليس هو الشخص الذي يحصل عنده افراط أساسي 
ي التوتر ي نهاية امرض ؟ 

ج - اذا کان شخص علده حلد لاضغط الدموي ير تفع 
بشكل دوري إلى ما فوق الحدود المقبولة للمعايير السوية 


€۳ 


Standard of Normal‏ وم یکن عنده سبب واضح اخر 
(كالخوف مثلاً )» بُعزى إليه هذا الارتفاع الخفيف للضغط نقول 
بأنه مصاب بطليعة إفراط التوتر ۲۲٤مرطءا۴‏ تنهي إلى حالة 
إفراط توتر أساسي ( جوهري ) . 

س ٠۳۹‏ - هل يوجد طريقة يتنبا بها الطبيب بصعود 
أو بمجيء الافر اط ثي اlتوiتر Predict the up and Coming‏ ؟ 

ج - لقد ابتكرت عدة اختبارات لكشف هؤلاء الذين 
يحتمل ان يصابوا بافراط التوتر مها اختبار الضاغط البارد 


Cold pressor test‏ الذي استعمل لاظهار مفر طی التوتر المخفيين 
Pick out the potential Hypertensives‏ . 


س -١ ٤۰١‏ ماهو اختبار الضاغط بار د Cold Pressor test‏ ؟ 

ج - هو أن تطلب من المريض أن بستلني على ظهره 
براحة تامة لمدة نصف ساعة أو ساعة ي غرفة هادثة » ثم 
تأحذ له عدة فحوص للضغط الدموي وتحدد ها المستوى القاعدي 
لاضخط Basa level of Pressure‏ بینما تکون مطبقاً على ذراع 

0“ ب 

احدى يديه معضد ( کم ( جjl‏ lلضخط Cuff of tte‏ 
Sphygmomanoter‏ وتغطس يدە الأخر ی الى الر سخ Rist‏ 
حوض ماء مثلج وتقرأ حدي الضغط في يده الأولى بعد مرور ٣١‏ 
ثانية ثم ٠٠‏ ثانية ثم تسحب اليد الموضوعة ي الماء المثلج وتسجل 
حدي الضغط ي کل دقیقتین مرة الى ان تصل الى المستوى القاعدي 
للضغط » والسقف لهذا المستوى ( أقصى التفاعل ) نانم 


٤ 


والمجال مع«د۸ ( كمية الزيادة ) يستحصل عليهما بهذه 
الطر ية وبعينان نوع الو ثر ٤‏ محر ك الأوعية Vasometer effect‏ 
كما راينا ي تغيرات الضغط الدموي . واختبار الضاغط 
البارد مثل اختبارات الضواغط الأخرى المختلفة قد ساعد في 
إثبات «ناةءاء«مص( أن الضغط الدموي عند بعض الأشخاص 
وعند كل المصابين بافراط التوتر الأساسي ( الجوهري ) 
الباكر تقریباً يتفاعل بشدة أي بستجيب بشدەة Respond‏ . 
وقد قيل إن ٩4‏ | من المرضى يتأثرون بارتفاع الضغط 
الدموي عادة أكثر جداً ما يتأثر الشخص السوي لaصاه×‏ . 


س -١‏ طيبي يستعمل طريقة تطبيق موضعي للبرودة 
كاختبار الضغط السابق علي فهل بوجد اختبارات ضغط أخرى ؟ 


ج - لقد استعملت عدة اختبارات بي هذا الموضوع ما 
استنشاق غاز الفحم ]nhalakion Carbon dioxide‏ وابقاف 
النفس ع« نلاه ط)د٥8۲‏ والتمارين الرياضية وتطبيق الادرينالين 
Adr. administration‏ والبانرودرين وانشاق بعض العناصر 
الطيار ö‏ اھخر ضۉة Irritating Volatile‏ کالأمونیا أو أسيتيك 
أسيد أو التيغ Tobaco‏ 

س ٠١١‏ - لاذا يستعمل طيبى اختبار الضغط البارد 
ولا يستعمل غبره ؟ 

ج - إن الأسباب مختلفة › مثلاً اختبار حبس النبض رغم 


1¢ الضغط الدموي م - ٠١‏ 


أنه اختبار سهل الاجراء نسبياً فلا يعتمد عليه كاختبار الضاغط 
البارد » ومن جهة أخرى كثير من الأطباء يقولون إن إختبار 
حبس النفس حساس أ كثر من اختبار الضاغط البارد وبحكن عمله 
أيا كان ولا بتطلب الا إيقاف النفس لمدة قصيرة وأما اختبار 
الضاغط البارد فيتطلب ماء مثلجاً ووعاء ملائماً لغطس اليد فيه . 

س ۱٤۳‏ - ماهو الرأي العام المهني Professional Opinion‏ 
عن طريقة اختبار الضاغط البارد واختبارات الضواغط 
الأحرى ؟ 

ج - لقد كشفت الضواغط الأخرى بأن الأشخاص 
امظنون أنهم بحالة سوية بالضغط الدموي والآخرون 
الصابون بضغط دموي أساسي مبكر ينفعلون بشدة ولكن 
النتائج كانت منتقدة والناقدون لم يأحذوا في الحساب بأن 
( الضاغط البارد ) يستجيب بي حالة ازدياد المقوي العصي 
rts‏ مع تقدم السن ( نورموتونيك هو الشخص المصاب 
بضغط دموي اقل من ¢\f\e:‏ ) والضاغط البارد 
يستجيب لا فوق هذا الحد السوي . 


1٩ 


٩ 
) الضغط الدموي المنخفض ( الواطى‎ 
ا‎ Low Blood Pressure 


س ۱٤٤‏ -متی يقال عن شخص أنه مصاب بضغط 
دموي منخفض أو بتوتر منخفض ؟ 

ج - كما هو الحال ي تعريف التوتر العالي كذا ي التوتر 
المنخفض مع فارق ي الإيضاح . 

إن انخفاض التوتر عند ذکر کبیر مکتہل تحت ۱۱۰ م 
أو انخفاضه تحت ٠٠١‏ م عند انى من أي عمر كانت › 
يعرف عادة بالضغط الدموي المنخفض الانقباضى أو التوتر 
الشرياني المنخفض » وإليك ني الجدول التالي الحدود العلي 
بو جه الدقة للمصابين بالضغط الانقباضى والانبساطى المنخفضين 
عند الذ كور والاناث أي أعمار مختلفة . ۰ 
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جدول بالحدود القصوى لانخفاض التوتر 
ال زط الدموي اله 8 ( 


Low blood pr. 


5 
1۰ 
1۰ 
1۰ 
۰ 
۰ 
1۰ 
1۰ 


وي أوائل سن الكهولة اف4 ع«سه۷ بحدث الضغط 
الدموي المنخفض في أغلب الأحيان بكثرة في عمر ٠٠‏ سنة 
من الرجال يتناقص الضغط المنخفض باضطراد وبعد هذا 
العمر يقل حدوث ذلك وآما في النساء فيتنازل باضطراد 
مع عمرهن أيضاً. 

س ٠٤١‏ ما هو الضغط الدموي المنخفض وما هو 
التوتر الدموي المنخفض الأول رسحصتمم؟ 


۱4۸ 


ج - لقد أجبنا على هذا السؤال منذ قليل على أنه لا يوجد 
اتفاق على ما الذي يكون التوتر المنخفض الحقيتي رغم أن بعض 
الثقاة من أهل الخبرة يقبلون أن أي ضغط انقباضي يتزل إلى 
ما تحت ٠٠١‏ م أو أقل منه يكون هو التوتر المنخفض الحقيي . 

وأكثر الأطباء يُعرّفون الضغط الشرياني المنخفض بأنه 
الضغط الانقباضي لحد ٠٠١‏ م من الزئبق أو أخفض من ذلك 
عند الانسان البالغ (الکهل) :ا وأن ما يعن التو تر المنخفض 
الآن هو المستوى الأساسي 1e‏ ز88 لشخص ما مع اعتباره 
شخصاً سوياً Normal‏ . 

أما انخفاض التوتر الأساسي أو الأولي بعنى به الضغط 
الدموي الشرياني عند کھل ٤ا۸۵u‏ تحت ۱۱١‏ م زئبی بشکل 
دائم وليس له سبب مقنع ما عدا ما بظهره من قابلية التحمل 
العظيم لعب pEg Greater Susceptibility to Fatigue‏ 
شكواه من أية علة مؤثرة أو بالأحرى أنه يرجح أن يكون 
خالياً من أمراض الكلية والقلب » وقد أقر الد كتور روبنسون 
أن التوتر المنخفض الأولي هو « مستوى ضغط دموي مثالي » 
Ideal blood Pr. Level.‏ 

س ٠٤١‏ - ما هو التوتر المنخفض الثانوي Second y‏ 

Hypot. 

ج - هو بخلاف التوتر المنخفض الأساسي أو الأولي وليس 
له سبب واضح یعزی إلیه بل هو شکل من التوتر یکون فيه 
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الضغط بدرجة سوية ۸٥۴”‏ ولكنا درجة مؤقتة أو حتى 
دائمة اخفضت من حصول نزف ما أو من صدمة أو رضوض 
أو من تجربة مروعة أو من تخدير عام أو موضعي فقد فيه 
الاحساس أو من مرض سل الرئة ( تدرن ) أو من انسداد 
الشريان التاجي (الاکلیل) Coronaryoclusion‏ ي القلب أو غير 
ذلك . ۰ 

كما قد يحدث التوتر النخفض الثانوي بنتيجة توسع أوعية 
الدم ي الحميّات diح|دةö Acute fever‏ أو نقص ي فعاليات 
الغدة الدرقية اماع را1 أو من مرض عضلة القلب 
أو مر ض أديسون Adison disease‏ ( المتصف ليس فقط بانعفاض 
الضغط الدموي بل أيضاً بالوهن yانلنط»0‏ ويأخذ الجلد لواً 
ميل إلى السواد أو إلى اللون البي ) . 


س ٠١١‏ - هل الضغط الدموي الشرياني الانقباضى 

المنخفض الدائم ينسجم مع الصحة الجيدة ؟ 

ج - ينظر غالباً إلى الضغط كتعبير عن نشاط حيوي 
منخفض إذ المريض يكون عادة ضعيف البنية البدنية نحيفاً » 
شاحب اللون » ضيق الصدر » متطاول شكل القلب قليلاً » 
أو ناقص معدن الكالسيوم و الأملاح اا الأخرى كما 
ان وزن جسمه دون الوزن اللازم له . 

وکٹر من الأشخاص الذين ضغط دمهم ابت وتحت 
ضغط انقباضي(١١۱)‏ ويبدو عليهم بوضوح مجموعة من الأعراض 


۱0۰ 


الثابتة کالکلل ssitudeا‏ ونقص القدرة رعا6”٤‏ البدنية 
وسولة الاستعداد للتعب yانانطةعناه۴‏ » وكثرة الكابة 
(p٣‏ والبعض منهم يشتكي من أعراض معلرية معوية › 
وعندهم استعداد للنحافة وطول القامة > والنمو الفيزيائي 
الفقىر poor physica development‏ › وغالبا برودة الیدین 
والقدمين . 

ثم إن كثيراً من الناس المصابين بضغط منخفض شاذ» 
ليس أكثر الخفاضاً من ٠٠١‏ م ضغطاً انقباضياً > بمكن أن 
يكو نوا أكفاء صالحين كبقية الناس من الأصحاء ويعيشون 
عيشاً نشطاً بضغط ثابت تحت )۱٠١(‏ ضغطاً انقباضياً . 

س ۱٤۸‏ - ما هي مدة الحيlة‏ llتوãژعة Life expectancy‏ 
معدل الأشخاص المصابين بضغط شرياني منخفض ؟ 

ج ي منتصف سني حياة الإنسان نا ءإللنM 1١‏ سواء 
كانت بالصحة أو بالمرض يتوقع لأي شخص مصاب بالضغط 
الشرياني المنخفض توقعاً حسناً للحياة أ كثر من الشخص المصاب 
بالضغط الشرياني العالي أو السوي » فإذا كنت مصاباً بضغط 
دموي منخفض أولي ( وهو الموجود عند شخص سوي ) 
فاشكر ربك لأن حظك سيز داد بتوقع طول مدة حياتك . 


س ۱٤۹‏ - متی يميل الضغط الدموي المنخفض لحالة 
عجز أو عدم قدر 1n capacitating ö‏ ؟ 
ج - يكون ذلك حينا يفشل الضغط الشرياني المحناقص 
1٥۱‏ 


) سوق الدم خلال النسج الدقيقة ( الشعرية‎ ٤ Reduced 
للأعضاء الجسم معدل كاف وهذا اليل للعجز وعدم القدرة‎ 
قابل للكشف عند اشخاص مصابين بعدم استقرار اوعية الدم‎ 
ي بعض‎ Ductless gland من بعض اضطرابات الغدد الم‎ 
الشواشات العصبية الأكيدة وني هكذا أمراض موهنة‎ 
كالتايغو د والأنفلو تزا وفقر الدم ومرض أديسون‎ Dءاااناهان«چ‎ 
. وجلطة المح والسل ( التدرن ) المتقدم والسرطان‎ 


س ٠٠١‏ - ما هي الاعراض المتسببة عن الضغط الدموي 
المنخفض ؟ 

ج - يعتبر التوتر المنخفض عاملاً هاماً ني حصول مجموعة 
كبيرة من الأعراض إذ يرجح أن يكون المريض نحيف البنية 
أكثر من المعدل » ويفقد الاحساس بسعادة العيش وتنخفض 
مقدرته البدنية »> ويصاب بالتعب باكرا وبين 
حين واخر يبدي عدم استقرار ني الحركة ثم يصاب بأعراض 
تعزى إلى الحملة العقلية والعصبية كالخوف › وشدة الترزق › 
والأرق وعدم التركيز ني الأفكار والغفلة والاهمال وألم 
الرأس » وبعض المرضى يشتكي من ماع عدة أصوات في 
آذنیه كالطنين والصفير وصوت البخار ويشتكي من آلام عصبية 
بطنية متقطعة ثم الام وارتخاء ني الساقين مع تشوش في الحس 
كالوخز والأرق والحكة ودبيب الحشرات أو زحفها على 
الظهر . وليس ما ذكر هو آخر ما ني القائمة بل هناك حالات 
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مرهقة كالدوار ( دوخة ) والطنين واللون الباهت وتغير 
وضعية الوقوف أو الجلوس وحس التنميل 5ط واصفرار 
الأطراف والخفقان بدون إجراء أي جهد ثم تحسس بالبرودة 
واحال حدوث عسر هضم . 

س ۱٠١۹۱‏ - ارجو أن تقرح علاجاً لهؤلاء المصابين 
بالتوتر المنخفض ؟ 

ج - بحب أن تبحث عن السبب المؤدي لهذا الضغط 
المنخفض ثم معالمته على ان الراحة مع الحمية الكاملة 


كما يلجا ني الحالة المتوسطة من التوتر المنخفض إلى 
الهواء المنعش والحمية الكاملة وشد رباط على البطن لكى يزيد 
الضخط الدموي على منطقة الضفير ة الشمسية ءاد xusعام Solar‏ 
وبالتالي ينتقل منها إلى دوران الدم العام . 

س ٠١۲١‏ - ما هو المعروف عن الضغط الدموي الانبساطي 
العالي ؟ 

ج - التوتر الدموي الانبساطي هو حالة مزمنة مترقية 
لا يعرف لها أصل وتتصف بانقباض أوعية الدم المحيطية وهذه 
الحالة تنبي إما بحالة سليمة طويلة الأمد أو بحالة قصير ة ذات 
تطور شديد ينتهي بالموت . 

س ٠٠١١‏ - هل بوجد علاقة بين التوتر المنخفض وبين 
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كل واحد من العوامل التالية : العمر والعرق والجنس والنوم ؟ 
ج - )١‏ العمر : بميل الضغط الشرياني للارتفاع تدريجاً 
مع تقدم العمر ولي زمن البلوغ والنضج وسن البأس ميل الى 
مستو ی متعار . 
) اليرق : الشرقيون يصابون بضغط أخحفض من الغر بيين 
واليابانيين الذين صاروا غربيين عندهم ضغط دموي مر تفع 
اكثر من الصينيين . 
۴ الجنس : الضغط الشرياني عند النساء أخفض مما 
هو عند الرجال ي زمن البلوغ . 
) النوم : بعد الساعة الرابعة من النوم يهبط معدل 
كل من الضغط الشرياني والنبض . 
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— ۰١ 
الضغط الدموي الوريدي‎ 
Venous Blood Pressure 

س ٠٠١٤١‏ - ما هو الضغط الوريدي ؟ 

ج - الوريدي معناه انه وعاء دموي منسوب إلى الوريد 
والضغط الوريدي هو الضغط الواقع على باطن جدران الأوردة 
كما هو الحال ي الضغط الشرياني المنسوب للضغط الواقع 
على باطن الشرايين . 

س ٠٠١‏ ما هو الفرق بين الشرايين والأوردة ؟ 

ج - إن الأوعية الدموية أو الأنابيب المتشعبة الي تنقل 
الدم من جميع أنحاء البدن إلى القلب تسمى أوردة كما أن 
الأوعية الدموية أو الأنابيب لمتشعبة الي ينتقل فما الدم من 
القلب إلى جميع أنحاء الجسم تسمى شرايين . 

٠٠١‏ - هل يوجد علاقة بين الضغط الوريدي والضغط 
الشرباني ؟ 

- بعتقد البعض بو جو د تطابق (توازن) نا۴۲21 ن 
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الضغطين الو ريدي والشرياني وبعضہم بنظر إلى مستوى كل ضغط 
أنه مستقل عن الآخر غير أنه في بعض أمثلة افر اط التو تر الشرياني 
رى أنه من غير الضروري أن يكون الضغطان مستقل أحدهما 
عن الآحر » إذ ي الضغط الشرياني العالي يكون الضغط الو ريدي 
ي حدود السوي إلا إذا كانت عضلة القلب مار ة ٤٣ں‏ ان۴ 
أو على وشك الانهيار . 

س ٠١۷‏ - ما هو الضغط الوريدي السوي ؟ 

ج إن من ۴ - ۹م من لاء آو ٠۲ - ١‏ م من الماء يقدر 
الضغط ودي 0l‏ ي Normal venous pressure‏ بحاي 
س ای من اأضغط الانقباضي بالسنتیمتر ات من الماء . 
وي رفي الشخص ( الكهل ) :اد۸ یکون معدل ۸e٤‏ اأضغط 
۷ مليمتر من لاء . 

س ٠١۸‏ - كيف بقاس الضغط الدموي الوريدي ؟ 

ج - يقاس كما ي الضغط الدموي الشريافي › أي ما 
مباشر ة Direct‏ أو غیر مباشر ة {recزnd]‏ . 

س ٠٠١۹١‏ - ما هي طريقة القياس المباشرة ؟ 

ج يتم هذا القياس باستعمال آلة خاصة تضغط على الوريد 
المراد قياس الضغط قيه حتى تنطبق جدرانه بعضا على بعض 
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ثي مكان الضغط وتوقف جريان الدم فيه» والمقاومة التي يبديما 
الوريد في الضغط تبدو على الآلة فيكون هو الضغط الوريدي 
المطلوب . 

س ٠٠١‏ - وما هي طريقة القياس غير المباشرة ؟ 

ج - يستلي الشخص على ظهره وعحفض احدى ذراعيه 
وده تحت مستوی قلبه حتی عتلىء الأوردة الكائنة في ظهر يده 
المخفضة بالدم ثم ترفع الذراع واليد للأعلى ببطء حتى تنخمص 
Collops‏ الأوردة الي کانت ممتلئة بالدم من دمها فتکون 
المسافة الكائنة بين الوريد وبين ما يعلو الأذينة القلبية الم افقة 
هي مقدار الضغط الوريدي من الدم بالمليمترات . 


وهناك طريقة أخرى أكثر دقة مما سبق وهى استعمال إبرة 
مجوفة جر احية ( ذات مجرى داخلي و اسع نلھ )W e‏ و متصلة 
بأنبوب من اطاط بجهاز مانوميتر مرفوع للأعلى ثم تغرز الابرة 
في الوريد عند ثنية المرفق النبسطة ويسمح لمحلول ملحي 
ùİ Saline Solution‏ يدخحل ٤‏ المانوميتر فیکون الحد الذي 
يقف عنده المحلول عن الجريان ني المانوميتر هو حد الضغط 
الوريدي للمريض . 

س ٠١١‏ - هل يوجد طريقة يمكن بها أن أعلم ما إذا 
كان الضغط الوريدي عندي سوي ام لا ؟ 

ج - بحري لك طبيبك طريقة بسيطة هي أن تستلقي على 
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ظهر ك محجانب فراشك ويدك الواحدة تمددة بجانبك على الفراش 
واليد الأخحرى ممددة براحة على فخذك . فإذا انطوت أوردة 
يدك الأخيرة وأوردة بدك الأولى قد امتلأت بالدم فيقال بو جو د 
علاقات ضغط سوية . وإذا امتلأت كلا أوردة اليدين في 
آن اواحد يكون الضغط الوريدي منخفضاً وإذا امتلأت 
کل من أوردة اليدين یکون الضغط الوريدي مرتفعاً . 

س ۱٦۲‏ - إذا أصيب شخص بنزف دموي شدید فکیف 
نعرف أن الدم النازف هو دم شرباني أم دم وريدي ؟ 

ج اذا کان الدم النازف أحمر مالقا Bright‏ وخارج من 
مکانه المجروح باندفاع یکون خارجا من شریان متصل بالقلب 
وإذا کان لون الدم الخارج أحمر باهتاً ويسیل ېدوء فانه یکون 
خارجاً من وريد» الذي كما نعلم يسيل الدم فيه بانجاه القلب. 

وتذكر بأن الدم الذي بحخرج من الشرايين هو دم تي 
مشحول بالا وکسیجین ناء دخو له ومروره غلال الر تين وأن 
الدم الخارج من الأوردة بر حالياً من اللأوكسجين ومشحونا 
بثنای حمض Carbon Dioxide zd‏ . 

في قياس الضغط الوريدي السوي ؟ 

ج اسمه « مقياس الضغط الوريدي Phlebomanometer‏ 
وكلمة Phlebo‏ liaaھl‏ ورك ۾ Meter‏ معناها مقیاس . 

وما أن الأوردة تنساب غالبا بالقرب من سطح الجسم لذا 
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بعكن أن يوخز الوريد بإبرة جراحية مجوفة عدة وخزات لتدخحل 
لداخحل الوريد مباشرة ويم قياس الضغط الوريدي مها حينا 
توصل قياس مانوميتري . 

س ٠١١‏ - هل الضغط الوريدي ني الوريد القاعدي 
بالذراع Median Basilic V.‏ متشابه عند جميع الأشخاص ؟ 

ج ان الضغط ي الوريد القاعدي Median Basilic bw gill‏ 
«نء۷ ( ويقال له الوريد الملكى أو البازلي) الأخوذ 
من الجسم وهو مستلق يبدي تغير ات هامة عند مختلف الأشخاص 
8 محال Range‏ قياسه يراوح بين 30 و1۰ ملیمتر من 

ثبق ویکون أعظم ڼ الأوردة المتجهة نحو محبط الجسم » 

ر يبدي تناقصاً متر قا oll, Progressive diminution‏ 
القلب . 
س ۱٣١‏ - هل الضغط الوريدي هو ذاته في کل وريد 
من أوردة الجسم الواحد . ؟ 

ج -لا » بل يختلف باختلاف أوردة الجسم » إذ الضغط 
ي باطن الوريد منخفض ومتغير وهو عادة أعلى من الأوردة 
الأكثر با عن التب وام القريبة من القلب فيكون الضغط 
فیا غالاً ۰ م من الز بق 

وي أوردة الر جل ) السافق والقدم ( فیکون الأضغط 
أقل بسبب تأثر الثقل Gravity‏ ) قل الحاذبية ) فيضاف 
ما یقرب من ٠٠١‏ م إلى هذه . 
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س ٠١١‏ -ما هو مفعول الثقل ( أو الجاذبية ) الذي 
أشرت إليه في كلامك ؟ 

ج إن مفعول الثقل أو الجاذبية على الضغط الدموي 
ني أوردة الذراع مثلاً يكون واضحاً فيما إذا اسدلت ذراعك 
للأسفل أو للجانب وترى أن الأوردة تتسع وتمتلء 
بالدم تحت تاثیر الضغط وإذا رفعت يدك فوق راسك فإن 
الأوردة تنطوي جدرانها بعضا على بعض لءمه!اه٥‏ تقريبا 
والدم يسيل نازلاً . 

وثقل الحاذبية يفعل ي دوران الدم كما تفعل قاعدة توازن 
السوائل ( توازن السوائل هو فرع من العلوم يتعلق بقاعدة 
التوازن في ضغط السوائل والدم هو من السوائل) . 

إن التغيرات الي تقعم على البنية ( الوقوف أو الجلوس 
أو الاضطجاع ) وعلى كل ما له صلة بالثقل وشد الجاذبية إلى 
محاور البدن بغير الضعط الواقع على الدم الكائن في جميع أعضاء 
الجمم إذ يكون الضغط على الأوعية الكائنة في أعلى أجزاء البدن 
أقر ما هو واقع على أعضاء النواحي المنخفضة فيه . 

س ٠٦۷‏ - هل يوجد عوامل أخرى تضاف إلى الجاذبية 

لتجبر الدم الوريدي أن يسير نحو القلب ؟ 

ج - قل الجاذبية الأرضية هو واحد من عوامل عديدة › 
وأما العوامل الأخرى فهي الضغط المنخفض الكائن في العروق 
الدقيقة ( الشعرية ) كما ان هناك قوة ثالثة هي فعل مضخة 
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الaضںڭٽ Pump action of the voluntary muscles‏ الي تفر غ 
أوردتبا من دمها بحيث يكي الضغط الذي بداخلها لتفريغ 
أوردتها من دمها حينما تتقلص العضلة . 

عن التقلص ؟ 

ج کلاء لأنہا کالشرایین تساعد الدم على الانتقال خلال 
الجسم بسبب العدد الكبير من الدسامات ۷21۷s‏ الي بداخلها اد 
إا تنفتح نحو القلب» وحين قيام عضلة ما بالحركة فإنما تتقلص 
وتعصر Squeez‏ الأوردة مما فما من دم فيجري فاتحا 
وتحول دون عودة الدم للعضلة أو بعک اتجاه القلب 
طالا هى مغلقة . 


س ٠١۹‏ - هل الضغط الوريدي لا يتغير ني جميع الأيام ؟ 

ج - كلاء بل هو مثل الضغط الشرياني ي الاذعان إلى 
تغيرات يومية › إذ خلال النہار يرتفع الضغط من ٠١‏ إلى ٠١‏ 
سنتيمتر ثم بتناقص بقدار مماثل خلال الليل وميل هذا الضغط 
عند الاشخاص الأصحاء إلى الانخفاض خلال النوم . 


ويكون معدل الضغط خلال اهار قريباً من ٠١‏ سنتيمتر 
مكعب ويحدث فيه تغيرات يومية عند الکھل ال۸ بحيث 
يرتفع في المساء ومن المحتمل أن يكون كذلك عند الأولاد . 


۱۹۱ الضغط الدموي م - ٠١‏ 


س ٠۷١‏ - لاذا يطلب طبيبي مني أن اضطجع على ظهري 
حينما ياخذ الضغط الوريدي عندي ؟ 

ج - إن الاجهاد العضلي وقوة ثقل الجاذبية لها تأثير مؤكد 
على الضغط الوريدي » ولابطال ٤×1»‏ هذين العاملين 
يطلب منك طبيبك الراحة التامة في وضعية الاستلقاء والأوردة 
الي سیفحصہا تکون ني مستوى القلب . 

س ١۷١‏ - طبيب العائلة يقول لي إن وجود ثقب في 
عضلة الحجاب سه٣‏ امهنا يجعل الضغط الوريدي أكثر 
ارتفاعاً فما هو السب ؟ 

ج - عضلة الحجاب هي غشاء عضلي يفصل الصدر 
عن البطن وإن اي ثقب فا مز قها بشدة فتفقد الصفة الضغطية 
بينهما فتعيق جريان الدم الوريدي إلى الأذينة اليمنى مما يؤدي 
إلى اضعاف عمل القلب ثم ارتفاع الضغط الوريدي . 

س ۱۷۲ - هل يترتب آمر هام على صعود أو نزول 
الضغط الوريدي ؟ 

ج - إن صعود أو نزول الضغط الوريدي فوق ال ٠١‏ 
حتی ٠١‏ سنتيمتر هو عادة علامة مبكرة لالميار القلب 
ان۴ .1 وخاصة القلب الأيسر . 

وإن انهيار القلب هو أحد الأسباب الرئيسية 
لارتفاع الضغط الوريدي بيا نزول الضغط الوريدي عندما 
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يكون المريض تحت معالحة انهيار القلب يكون علامة حسنة 
ويدل على نتيجة علاجية حسنة وسارة . 


س ٠۷۳‏ - لأي شيء تعزو التغيرات أي الضغط الوريدي؟ ٠‏ 
ج - إن التمارين العضلية تسبب ارتفاعاً فجائباً في الضغط 
الدموي الوربدي للعضو ٠‏ أو للجزء من الجسم القائم بالتمرين › 
وإن انسداد وريد في المحيط يودي إلى ارتفاع موضعي في 
الغط الوريذي . 
وإن الضغط الوريدي بنتظم بواسطة الضغط داحل الصدر 
إذ حينما يصل الضغط الثاني أو التأخحر إلى حد الضغط الجوي 
يرتفع الضغط الأول أو السابق والعكس بالعكس » وعادة 
يكون انضغاط الأوردة الضخمة الي في داخل الصدر متبوع 
بارتفاع عام ني الضغط . 
س ۱۷١‏ - لطفاً لقد سمعت بوجود اختبار فالسالفا فما هو؟ 
ج إن العام الايطالي ي علم التشربح ي القرن السا 
عشر والمدعو أ .م . فالسفا )۱۷۲۳-۱۹۹٩(‏ أوجد اختباراً 
صحیحاً سمي ي الہاية « بجيب Sinus of Val. « Jl‏ 
وليس لنا شأن ني البحث عنه هنا مفصلاً غير أن خلاصته أنه 
اختبار بصوّر تأثير الضغط داخل الصدر على الوريد الراجع 
Venus return‏ « اد ان الشخص جر على إملاء ر ته بالهو اء 


وإمساك نفسه بينما بجرى ضغط حول صدره وقد يفقد الشخص 
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وعيه أي بعض الحالات لأن الضغط على الصدر يتجاوز (١٠)م‏ 
من الضغط الذي يكفي عادة لإرجاع الدم الوريدي إلى قلبه 
والوريد الراجع بقف على الأكثر بتامه والدم العائد يتراكم 
ي الأوردة الضخمة خارج الصدر فتنتفخ اوردة العتق والمر دود 
الشرياني ام0 بط والضغط الدموي الشرياني العام أيضا 
فيو دي ذلك الى فقر دم ي المخ Cerebral Ischemia‏ ) ي عدم 
كفاية الدم ي ال مخ أو فقد دم موضعي ) فيجعل الشخص فاقد 
الوعي Unconscious‏ ي الحالات النادرة . 

س ٠۷١‏ - لاذا الضغط الوريدي مرغوب في معرفته ؟ 

ج - ميل الضغط الوريدي في شخص موفور الصحة إلى 
امحفاض کشر ائناء النوم وعند اشخاص اخرين ميل إلى 
الارتفاع اثناء النوم > والشخص الذي عنده مستوى ارتفاع دائم 
وثابت هذا الضغط مکن أن یدل على انہیار القلب eباذه۴‏ .€ 
والذي عنده هبو ط ضغط ثابت يدل على تحسن سرير ي ءنہناC‏ 
وكيفما كان مجحب أن نتذ كر بأن الضغط الوريدي الشاذ قد 
لا يوحي بذاته بالبيار القلب لأن هذا الضغط قد بحدث ي 
أمراض أخرى . 


١ا‏ - 
المعالجة العامة للضغط الدموي الشرياني العالي 
General Treatment of High Blood‏ 
س ٠۷١‏ - هل العالجة تشفي من الضغط الشرياني 
العالي ؟ 
ج - ان الضغط الدموي الشرياني العالي الأساسي 
( الجوهري ) ليس برض عەھعis‏ بل هو عرض Sy n4r٥° ٩‏ 


لامراض شتى» وإفراط التوتر هو جزء من سير امرض المدرج 
ادناه الذي یعرف سببه . ومع ذلك فمعالحة إفراط التوتر 


الأساسي لا بشني امرض » بل بمكن أن بجعل المريض مرتاحاً 
Comfortable‏ را تطول ومعیشته تتحسن . 

س ۱۷۷ - هل يوجد أي تدبير عام يؤدي إلى شفاء 
إفراط التوتر الأساسي ؟ 

ج - المعال جات قلما تؤدي إلى الشفاء ولكن بمكن أن يعمل 
الكثير لانقاص الحالة العصية مء والاإجهادات الفيزيائية 
وإنقاذ الأعر اض لذا حاول أن تتبم بقدر الإمكان هذه الإرشادات 


11 


ء ء 


او الأاسس : 

)١‏ حافظ على رباطة الجأش والاتزان والهدؤ والاقلال 
من المشا كل والهم والقلق بقدر ما مكنك. . 

۲) عش عيشة هادئة لطيفة وأنقص من ساعات عملك 
الاسبوعي . 

۳) حافظ على ممارسة هواياتك الى ليس فا مسابقات أو 
اجهاد كالقراءة والرسم وکل ما يسرك . 

)٤‏ شارك بمدوء وروية إذا كان من الواجب عليك 
المشاركة في الأعمال الخيرية أو في الانتخابات » ولكن لا تجهد 
نفك في أعمال جماهيرية » وتكلم على مهل بدون عنف ومتم 
نفسك بمدد متعددة من الاستراحات المتكررة وخحذ غفوة 
من النوم مدة نصف ساعة قبل طعام الظهر وساعة واحدة 
قبل طعام المساء ومتع نفسك بنوم كاف مريح في الليل . 

) راقب نفسك بالوقوف قبل أن تتعب ولیس بعده . 

) حافظ على وزن بدنك السوي . 

۷) تناول طعامك اليومي على خمس أو ست دفعات 
طعاماً حفيفاً عوضاً عن ثلاث دفعات ثقيلة . 

۸ اقتصر في شرب القهوة على نصف فنجان في كل مرة 
أو فنجان واحد ملوءاً يومياً » أو فنجان ونصف فنجان من الشاي 
يوميا إذا كان لا بحدث لك قلقاً ني النوم. وإذا كنت من يدخن 
السجاير فحددها إلى ما يقرب من سيكار ين انين Cae‏ أو من 


۱٦ 


بضعة غلايين ٠ص۴‏ أو ستة سكاير عادية يوماً . 

)٩‏ خذ استراحة تامة واعتد أن تتكلم بدون هياج 
نقلب او تلوي او انثناء وناقش بهدوء بقدر ما بمكنك . 
الأيام اللطيفة Mild days‏ امش خارج البست حطی 0 
وسوبة دة ساعة أو ساعتین یوما واعتد أن نجلس دلا من 
أن تقف دا تعث 

۰ اختر طبیاً تضع فيه ثقتك الكاملة للوقوف على حالتك 
دائماً . 

١‏ إذا نصحك طبيبك بنصيحة فاختر مرشداً نفسانياً 
Psychiatric guidance‏ أو محالاً نفسانباً Psychanalysis‏ 

وكما رأينا سابقاً» إن معالحة التوتر الأساسي يشتمل على تنظيم 
العادات والنشاطات والمشاكل العاطفية التأثرية المشتركة 
Emotional Problems‏ م معا عر ضıة Symtomatic‏ . 

وكما سنناقش فيما بعد فان الحمية أساسية ني المعالحة 
ففى بعض الحالات یجب انقاص وظيفة 'قابض الأوعية الودي 
ãlezJlı Sympathetic Vasconstracture‏ أو بالأدو ية المحللة 
للعصب الو دي« Sympatholytic‏ . 


س ۱۷۸ - هل يموت كل الأشخاص المصابين بالضغط 
الدموي العالي ي عمر مبكر ؟ 
ج إن بعض المصابين بافر اط التوتر الخبيث ”ه١‏ عiاNa‏ 


1۹۷ 


يمكن للمصاب بالضغط أن يعمل كثراً لاسعاف نفسه 


حافظ على وزنك السوي 


لا تدخل في الانتخابات ولا في المشاجرات اجلس بدلا من أن تقفن 


توقف قبل أن تصل لدرجة التعب 


Hypert‏ یکون عندهم أعراض ممضة ع Ds)”‏ ( موجعة 
خحطرة ) وسريعة التقدم وبموتون في خلال سنة أو سنتين من 

والبعض منهم » الخالون من هذه الأعراض › بعيشون حتى 
سن متأخرة من العمر بالرغم من وضوح الضغط المر تفع 
عندهم ولا عوتون بسبب الضغط » والا كثر ية منم يسير عر ضه بين 
بين » أي إما أن يعيش عشر أو حمس عشرة من السنين أو أكثر 
بعد بدء المرض› او عوت بسبب إحدی المؤٹرات کاc٤‏ ي 
إفراط التوتر » لأن الضغط الدموي المرتفع يتصف عادة بأنهة 
غادر ومخرب ( مميت ) عند البعض أو يسير بسلام عند 
البعض الأخر ويتعايش المصابون معه عيشة مديدة مع بعض 


س ۱۷۹ - ألم تظهر دراسات التأمين على الحياة 
تزایداً في الوفيات فوق المعدل ٥عة۲٠٠۸‏ مع العمر حتى في 
ارتفاعات الضغط الدموي المعتدل نسي ؟ 

ج - بالتأ كيد . ولكن أهميتها للفرد ( الشخص الواحد 
بذاته ) أي فهمها غالباً > كما عبر عن هذه الدراسات لفيف 
. من الأطباء الكبار . 

وإن كلمة ( ألم تظهر ) معناها إن كل أو الأكثرية من 
الأشخاص المصابين رضغط دموي مر تفع سیعانون من نقص 
في طول العمر لأن ذلك خارج عن إرادتهم . 


۱۷۰ 


وبناء على ذلك فإن معدل طول عمر هذه المجموعة أخحذ 
في التزول وهذه الفكرة الى يعتبر ها المدير الطى للتأمين تختلف 
عن فكرة الطبيب السريري .1 لههز«ذاC‏ الذي عليه أن يهم 
بالشخص المريض وليس بطول عمره . 

وبكلمة أخرى إن فترة الحياة اللمصابين بالتوتر العالي 
ستكون في المعدل أقصر من فترة الحياة عند ذوي الضغط 
الوي» ولکن كرا من هؤلاء ستكون معيشتهم مصحوبة 
بانزعاج خلال عمرهم الستيي والسبعيني . 


س ۱۸۰ - إذا لم ب يكن امرض غير قابل للشفاء فما هي 
آنواع المساعدات التي بقدمها الطبيب للمرضى المصابين بالتوتر 
الدموي العالي Hypertensives‏ ؟ 

ج - حكن للطبيب أن يساعد اريض في تحاشي حصول 
المضاعفات ( الاختلاطات ) القلبية من الضغط الدموي العالي 
وذلك بأن يسعى ي إنقاص وزن جسم المريض وتكليفه 
بإجراء مارين رياضية توافق حالة قلبه مع تحاشي الجهد الزائد 
فیا » وإذا حصل الہیار reںانه۴‏ في البطين الأيسر من القلب 
يسرع لعالحته لأن القلب يستجيب للمعالجة فتخف الأعراض 
عنده للا يصبح عاجزاً Invalid‏ . 


س ۱۸١‏ آنا متوجس خيفة مما بقوله البعض ان 
الطبيب قد يكون هو السب في إحداث الأعراض النفسانية 
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العصبية الأصل Psychoneurotic Origin‏ ي إقر اط التوتر الدموي 
فما هي حقيقة هذا القول ؟ 
- المريض المصاب بالضغط الدموي العالي الأساسي 

يظهر انه يتاثر بشدة في حالتي التفاؤل او التشاؤم او عدم 
الاهتام أو الاختلاف مع طبيبه عندما يخبره بالحد النهائي 
لضغخطه الدموي العالي . 

كما أن الطبيب الذي يؤكد ارتفاع الضغط الذي بصل 
إليه عمود الزئبق ني مقياس الضغط الزئبقي عند كل زيارة 
للمريض له اسبوعياً ويعين له تماماً وبدقة ذلك القياس › قد بغرس 
بسمولة في نفس مريضه الفزع من حالته . 

وكما يقول بعض الأطباء : « إن قياس الضغط الدموي 
كل أسبوع أو كل شر للمريض ليس غير ضروري فقط 
بل هو ضار له » . 

وقي الحقيقة إن المرضى الخالين من أعراض الضغط 
الدموي العالي لا يحتاجون لقياس الضغط عندهم کل أسبوع 
أو کل شر بل يكني أن يقاس كل سنة مرة لكشف أية ملابسات 
أو مخالفات قد تحصل خلال السنة » هذا وإن بعض الأطباء 
يحذر مرضاه بدون مسوعغ > لأن الأرقام الي تحدد الضغط عند 
هؤلاء في اللحظة الدقيقة قد ترفع الضغط عندهم قليلا بالنسبة 
الى معدل Ae‏ عند بعض الأشخاص » وإن أي 
شرح أو تعليق للمريض حول ما يدل عليه ضغطه الدموي. 


VY 


من حالة متعددة حكن أن يودي إلى استمرار ارتفاع الضغط عند 
المريض . 

س ۱۸۲ - ماذا يجب على الطيب إذن أن يعمل مع 
مثل هؤلاء المرضى ؟ 

ج - بحب عليه أن رعارس مع المريض الطب التفساني البدني 
Îne Psychotherapy ةumêill alal y Psychosomatic‏ . 


كما بجحب على المريض أن لا يسلم نفسه إلى الدجالين 
Chimopructors‏ أو الى قراء التعاويذ » وعلى الطبيب أن بعطی 
مر رصه اللطف والصر والعطف والرقة والئقة به ,. 

س ۱۸۳ - ما هو الطب النفساني البدنى أي »وما هي المعالجة 
النضسية ؟ 

ج - بقصد بالطب النفساني الجسدي أو البدلي العلاقة 
النفسية أو العقلية مع البدن منطمە ناء yلەا-«Mi‏ والكلمة 
يو نانية م ركبة من کلمتین lalizag . Psyche‏ روح أو نفس او 
عقل و Somoa‏ ومعiاهl‏ الجسم أو البدن ٤‏ ويعي بالحملة كلها تطبيق 
أصول علم النفس ٤‏ در اسه ومعالحة التشوشات الفيز يائية 
aunwîll Physical disorderes‏ والمتاثرة عن حالة عاطفية للمريض. 

ومن جهة أخری المداو lS Mental treatment ةılقêعlاl öl‏ 
هي مبينة في موضوع المعالحة الدوائية والفيزيائية تشكل ما 
يسمى بالمعالحة النفسية » وإن الطبيب الذي باهامه وبثقة 


۱Y۳ 


لا تقلق بدون لزوم من الضغط الدموي عندك 
وقراءة الضغط يساعد فقط على الا كد لحذف تشخيص افر اط الضغط 


الطبيب الذي يكرر فحص الضغط الدموي بخيف مريضه دائماً وما من طيب 
يمكنه أن ينجز وظيفته بإخلاص ما لم يخفف اجراءه خشية إحداث أعراض سيئة 
عند المريض 


المريض به وإيضاحه له حالته المر ضية وإقناعه » ثم جلب الراحة 
والأمل لمرضاه هو الذي ارس المعالجة التفسية أو التفان لي 
مداواة التشوشات والاضطرابات النفسية . 


س ٠۸١‏ - ما هي العلاقة أو الصلة بين الطب التفساني 
البدني والضغط الدموي العالي ؟ 

ج - حينما يحدث اضطراب نفساني لشخص ما أو 
يتاثر من حالة عاطفية Emotion ta6‏ بو صف بانه مصاب 
عر ض نفساني بدني 05021 طر۴ . 

وبالإضافة للأعراض المد كورة فيما سبق قوله بوجد أيضاً 
أعراض نفسية بدنية للضغط الدموي العالي تبدأ ني أي وقت 

من امرض وي حياة مبكرة أو عند وضوح الارتفاع 
للضغط الدموي أو عند تغيره ء ومثل هذه الأعران ض الي قد یکو 
سیا تفا عصباً Psychonorotic‏ تكون عادة متعددة وواسعة 
الانتشار ونعزی تقر با ای کل جزء من البدن » ومن هذه 
الأعراض الكثيرة : الصداع والنزق العصي العام والدوار 
( الدوخة ) والتعب ودوام هذه الأعراض طويل على غير 
المعتاد من عشر إلى خمس عشرة وحتى الى حمس وثلائين 
سنة عند كبار السن . 

وإن العصاب النفساي اار٣‏ هو اضطراب 
عاطني انفعالي ۵1«٥ناه‏ ۴ يحس فيه الشخص بالنزق وبالأفعال 
الالزامية ( الأجبارية ) كاءة si۷eام‏ ه0 و الشكاوى الفيز يائية 


\Vo 


بدون داع لها سوى امرض السيطر على الشخصية . 


س ٠۸٠١‏ -أليس مثل هنه الأعراض المبكرة ناشثة عن 
تغيرات بدنية عضوية فضلاً عن سوء تكبيف عاطفي للمريض 
Mal-adaptation‏ 

ج - كلا بل إن مثل هذه الأعراض العصابية النفسية المبكرة 
تستجیب بوضرح ا تحویل ۸٤۲۷۵1‏ أو تسو ږã Adjustments‏ 
العقبات البيئية أو ا الأدوية المهدئة أو إل الاإقناع Suggestion‏ 

في الفرص المواتية . وكثيرا ما بعزى مثل هذه الأعراض 
الي هي عدم اللاستقر ار !)افع Emotional Instability‏ 
والقاق ¢ ۶ اراح وال ثرة ¢ وف الاكرة وأوجاع 
في قعر العين في أكثر من ٩١‏ / من اختلاطات العضلة القلبية 
والضغط الدموي ا اسابق والسكتة الدماغية C. Apoplexy‏ 
المروع الحدوث ٤‏ وأنزفة دمو دة متنكسة Degenerated‏ فجائية 
ي أوعية الدماغ . 

س ۱۸١‏ - ل اذا لم يدرس الأطباء الحالة النفسية لإفراط 
التوتر الدموي کما درسوا الحا الفيز يو لوجية )غj‏ و Attack‏ 
قر حã‏ llئعدê Stomach ulcer‏ 

ج - إن عدداً من الأطباء قد أجابوا على هذا السؤال 
بقولهم إن إفراط التوتر الشرياني لا يشبه العلل الأخرى › لأنه 


۱۷٦ 


يغزو البدن بشكل فجائي قد لا يشعر معه المريض بأي ألم أو 
اتزعاج » كما أنه ي أدواره المبكرة لا يمكن كشفه قياس 
الضغط الدموي لا سيما وأن أكثر المرضى لا يشتكي من الصداع 
أو العصاب النفساني » أو عدم الشعور بسوء صحته أو برفاهيته 
وراحته » بل قد لا بمكن أن يعرف شيثا عن إفراط توتر دمه 
إلى أن بصادفه فحص سنوي عام أو فحص دوري شامل 
ود عط أو فحص لحنة الضمان ضد أخطار الحياة » وقد 
نری كيف أن التحقيق عن إفر اط التوتر محتلف عن التحقيق 
عن مرض الاب القولون مثلاً أو اتباب المعدة أو قرحة 
الاي عشري أو الربو طايه أو ما شابه ذلك . 


س ۱۸۷ - هل يوجد نوع خاص من الخوف يتمیز به 
عدد كبير من المصابين بإفراط التوتر ؟ 
ج - يوجد على وجه التقريب ٩‏ من ٠١‏ من المرضى الذين 


بأتون للاطباء لمداواة الضغط الدموي الشرباني المر تفع لخشہ 
من السكتة رعامممة الدماغية أو القلبية أو التزرف الدموي 


افير » إذ إن تزق عرق دموي مفاجیء بودي الى تغیرات 
ني جدران الأو عية الدموية قد يبحدث منفصلاً عن مستوى الضغط 
الدموي الشرياني العالي . 

س ۱۸۸ - الا تظن أيها الطبيب العزيز أن على المريض 
ان يعرف بالضبط درجة الضغط الدموي عنده ؟ 

ج - لا يمكن أن يوجد ضغط دموي بعتبر مضبوطاً خلال 


٠١ - الضغط الدمري‎ VV 


مدة ۲٤‏ ساعة وان الطبيب الذي بر مريضه بدرجة الضغط 
الدموي عنده » كما تظهر له في قياس الضغط الدموي 
ي زمن حاص محدد بحب عليه أبضاً أن بو كد له الحقيقة بأن 
ارتفاع الضغط المضبوط ليس له أهمية ذات شأن وأن. الحد 
الواصل إليه الضغط لَمَيَةَ م٢۴‏ واحدة من بين اعتبارات' 
أخرى كثيرة » ولكي نكون متحققين من المعلومات الطبية 
وکیف یشعر با المریض ف یوم حاص لا یر تبط بصعود مستویات 
الضغط الدموي عنده . 


س ۱۸۹ لذا يستعمل الطبيب جهاز الضغط الدموي 
إذا كان الضغط الانقباضي قلیلاً جد ا ؟ 


ج إن المقصود الرئيسي من استعمال جهاز الضغط 
الدموي هو للتحقق من وجود حالة إفراط توتر دموي او 
نبذها » وقد جرى بين أكثر الأطباء ني زمن سابق اتفاق بأنه 
لين من الضروري من وجهة النظر العامة أن يؤخذ الضغط 
الدموي الشريالي العالي للمريض لاكار من ثلاث او اربع 
مرات في السنة » وقد عللوا ذلك بأن أكثر المرضى كانت 
تسوء حالة الضغط عندهم قبل وقت لحين أذ الضغط بالة 
الضصغط » لا سيما وأنها لا تفيد في تحخفيف الحالة عند المريض . 


س ۱۹۰ - إذا كان أكثر الأطباء يعلمون بأن. من الأفضل 
عدم أخذ الضغط الدموي عند شخص أکثر من ۳ أو > مرات 
في السنة عند الضرورة فلماذا نراهم يعملون ذلك في كل وقت 
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یزورهم فيه الرضی ي ا ؟ 
أكار مير أي ممرتة حن شفط الريضش في جهاا الششا 
ولعدم صرف وقت ني تعرف ذلك بوسائل أخرى » كما أنه 


يوجد مر ضى بغير ون طبيبهم بكل بساطة لا لسبب سوى أنهم أي 
( الأطباء ) م يأخذوا الضغط الدموي لمرضاهم . 


س ۱١۹١‏ - حينما بهبط الضغط الدموي عندي ( من 
4 انقباضي الى )٠٠١/٠٠١(‏ انبساطي لاذا لا أشعر 
عندها بتحسن صحي ؟ 

ج - ليس من الضروري ذلك ولو کان ممکتاً ‏ لأنہ 
مع الضغط ( ٠٠١/٠١١‏ ) قد تشعر بانك أسوأً حالاً ما انت 
مع ضغط )٠١١/٠۷١(‏ ومع ذلك فان ما تشعر به لا علاقة له 
بدرجة ارتفاع الضغط الدموي عندك في يوم من الأيام . 
کما أن کل طیب یصادف مرضی کان عندهم ضغط دموي 
مرتفع فوق حد ال ٠٠١‏ م انقباضية من مقياس الضغط الزثبني 
طيلة عشر أو حمس عشرة سنة وأكثرهم م يصب بصداع أو 
بدوار أو (بدوخة) أو نقص ني القوة أو تعب ني الأعصاب 
خلال هذه المدة ولم يعرف أحد ما هو سبما » والأطباء يعرفون 
بأن الحد المغحوص للضغط له معنى قليل كما أن تنزيله لا دون 
ذلك يدل على أن الحالة الرئيسية الي سببت إفراط التوتر م تعد 
باقية في البدن وزيادة على ذلك سواء كان الضغط عندك من 
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النوع الأكثر ارتفاعاً أو الأكثر انخفاضاً فإن المعالحة العامة 
هھ ذاتہا . 
س ٠۹۲‏ - لقد وجدت في كتاب الصحة العامة لولدي 
الجملة التالية باللغة الرومانية تقول : 
“Mens Sana n Corporé Sano”‏ فما معنى ذلك ؟ 
ج هذه الجملة عبارة عن قول مأثور في اللغة الرومانية 
ومعناها : « العقل السلم في الجسم السلم » كما قال ذلك الاغريق 
( اليونان ) من قبلهم ولكن الرومان أكدوا بأن الصحة الجيدة 
التامة ليس معناها جسم صحيح فقط بل عقل صحيح ايضا › 
والاثنان مثداخلان بعضہما في بعض . 


انه من الممكن بنزول الضغط أن تشعر بسوء حالتك 
ان ض . ش ( الضغط الشرياني الدموي ) له معنى بسيط وان نزول الضغط ليس 


خم وريا أن يقرر بأن الحالة الأصلية لم تعد موجودة أطول من ذلك ني البدن . 


| ا 
ایلول ( سبتمیی) اغسطلس حز بر ان (یونیی 


فهل ولد أو أصدقاؤه من اشتكى «صداعاً ني الساعة التاسعة» 
لفزعه من الذهاب للمدرسة ولشعوره بانه متوعك وستمر 
هذا الشعور عنده إلى حد انه يتاخر عن الذهاب للمدرسة 
وبعد ذلك يصح سريعاً وتماماً . كما ان الاختلالات العقلية 
والانفعالية رعکن أن تحرض اعمال بعض أعضاء الجسم 
وتجعلك عليلاً من الناحية الفيزبائية . 

هذا وان حالة الجسم تساعد على تحديد الصفاء والسرور 
أو الهدوء الفكري وان الجوع یمکن أن بز عجك كما ان 
الحاجة الى بعض الفيتامينات قد تسبب حالة ظاهرة من العصاب 
e5‏ وان وجع الأذن الشديد قد يبعدك بشدة عن التمتع 
بالسىرور . 

« وبشيء من الإيضاح » من المهم جا عند الم ضى الحقيقيين 
المصابين بارتفاع الضغط الدموي الشرياني » وكما قرر الاطباء 
منذ فترة من الزمن » أن تتعرف على أي نوع من المرضى 
مصاب بالمرض بدلاً من أن تتعرف على أي نوع من المرض 
موجود عند المريض » . 

س ۱۹۳ - ما الذي يسبب حدوث الأعراض البكرة 
للضغط الدموي العا الأساسي ؟ 

ج - إن الاعراض المبكرة لاضغط الدموي العالي الأساسي 
مصدر ها نفساني عصي والاستفسار بدقة من المريض عن طريقة 
معيشته .عكن أن يكشف ظهور الأعراض أو نشوءها من مشا كله 
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التأثرية ( العاطفية ) فضلاً عن ارتفاع الضغط الدموي نفسه . 


والمعالجة في ذلك هي حسب الحالة وتتألف من معالحة 
نفسانية مع استعمال الأدوية المهدئة لال8 . 


إن حالة وجود الخوف من امرض نفسه ومن الصدمة أو من 
غز وة Atack‏ على القلب هي مثال لحالة تأثرية واحدة من أعر اض 
العصاب النفساني عند وجود الضغط الدموي العالي . وان فحصاً 
طبياً دورياً أو فحص ادارة الضمان على الحياة بصورة عفوية 
عكن أن يعرف منه أن الشخص كان عنده ضغط دموي خفيف 
الصعود أو عظيمه مم استمراره وعندها یکون المریض مرتبکاً 
ومتهيجا قلقا » وعلى الطبيب ان يوضح إلى مريضه بدقة 
وعناية ما هو الضغط الدموي العالي وماذا ينتج عنه وكم من 
السنین تدوم سلامته في جمیع اعضاء بدنه ومتی یجب ان لا 
نتم به وبذا رعكن أن ينقذ مريضه من الخوف من المرض . 

س ۱۹٤‏ - هل یوجد نظریات أو فرضیات حاولت أن 
تعلل تقلب الصفحة المبكر في ارتفاع وانخفاض الضغط 
الدموي المرتفع الأساسي ؟ 

ج من المحتمل أن يكون ذلك ظاهرة لحالة نفسية 
عصابية ناتجة عن دوافع ومشاحنات عدوانية مفرطة ومكبوتة . 
وبقال إن المرضى المصابين بالضغط النموذجي قد يظهرون 
بطباع حسنة أو بص كير للآخرين مع اتصافهم بقوة ضبط 
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النفس غير أنهم بخفون وراء هذه الصفة كرهاً للغير ومواقف 
مغايرة لا يظهر عليهم من مجاملة للاخرين . 

وأما في سير حياة المريض فإنه يجابه مشكلات معقدة 
لا يتصور توقعه حدوثما كما لا يمكن للمعالحة النفسانية أن 
تعيده إلى حالته السوية الأولى . 

إن الاضطراب العصي العام الذي يتعرض له المصاب 
بالضغط يدل على وجود توتر عاطفي ناتج عن حالة عدوانية 
مزمنة ومكبوتة ويبدو أن لها علاقة بالضغط الدموي العالي . 
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يتعرض الانسان البالغ الرشد تدريجيا وبشكل تصاعدي 
لمشاكل معقدة ناشثة عن حاجته وحاجات أسرته للعيش مع 
متطلبات مرکزه الاجتاعی وکرامته بین اأصدقائه وکل هذه 
الأعمال يتخللها مشاعر وحالات تنافسية تؤدي به إلى الشعور 
بالخوف . 

وأخيراً تتطلب الحياة الاجتاعية منتهى التحكم في كبح 
الدوافع العدوانية غير أن هذا التحكم لا يعتبر محاولة ناجحة 
وكافية لكبح جماح النفسيين لأن الحالات النفسانية الي بتعرض 
لها الكثيرون لها علاقة قوبة بالإدراك الإرادي للفرد وبالوعي 
اللاإرادي . ٠‏ 

ان الاإرتفاع الحاد في الضغط الدموي هو جزء من رد 
الفعل السوي بسبب تعرض الإنسان لغضب أو خوف مفاجىء 
الوقوع وإن من المفهوم العام بأن الغضب المكبوت لمدة طويلة 
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يودي إلى ارتفاع الضغط الدموي المزمن . 

وبكلمة أخيرة لا بمكن أن نتوقم أن المعالحة النفسانية تعيد 
المريض إلى مستواه السوي لأا حالات متقدمة وتتصف بتغير ات 
عضوية كبيرة » الا أن تقليل الصراع العاطني بعكنه على الأقل 
أن ينقص التقلبات اترا كمة في الضغط بشكل كبير ومع ذلك 
فالمعالحة النفسانية في أعظم فرصا هي ي خلال الفترات 
امبكرة للرض . 

س ٠۹١‏ - هل يتأثر الضغط الدموي من الانفعالات 
( العواطف ) ؟ 

ج - كما نعلم منذ زمن بعيد »› ان الملكات العقلية 
والفيزيائية هي مر تبطة فيما بينها » لأن العقل والجحسم غير مفصو لين 
عن بعضما وان صحة الإنسان لا تعتمد فقط على وظائف بدنية 
سوية بل إن العواطف تقوم بدور هام في تحديد حالة الاإنسان 
الصحية . وقد وجد ان هناك علاقة ثابتة بين التوترات العاطفية 
وتموجات الضغط الدموي وبذا يشترك الحسد في الانفعالات 
الشديدة وان عواطف الانسان تخدمه في بعض الأوقات 
وتضابقه في أوقات أخرى . 

وني حياة الحيوان السوي نلاحظ أنه إذا تعرض الحيوان إلى 
خوف أو غضب فإنه يعبر عن ذلك بارب أو بالهجوم اللذين 
يستعد هما تحت تأثير هذه الانفعالات وأحد عناصرها الهامة 
يتألف من ازدياد الضغط الدموي . 
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وأما بنو الانسان الذين يعيشون ني مجتمع حضاري متنافس 
فمتساوون إلى حد ما مع الحيوانات في التعرض للخوف 
والهجمات العدوانية » إلا أن وسائلنا للتعبير عن تلك المشاعر أقل 
كثراً من وسائل الحيوانات بسبب كبت صراعنا البدني» لذا 
فالضغط الدموي عندنا لا يرتفع فقط بل يتجه إلى الاستمرار 
ي الارتفاع . 

والانفعالات إذن قد تساعد في عر قلة وظيفة هذه الانفعالات 
والتأثرات القوية أو قد تؤخرها » وإن وظيفة القوية مها هي 
للاعداد الحم لعمل بديل في حالات الطوارئ ولكن هنال 
أشياء قليلة تستنفد بسرعة قدرة الانسان العصبية كاستمرار 
الخوف والنوراستنيا والارهاق أو حالات النزق وحالات 
الخوف من شر مرتقب أو توتر نفساني وفي حالة استمرار 
الخوف فذلك بؤدي الى ازدياد التیر وکسین ( هرمون الغدة 
الدزقية .61 i4هسyط1‏ ) وقد يكون مسیباً في اضطر ابات 
جسدية كثيرة ويغلب أن يبدو على الانسان الخائف صداع أو 
دوار کما إن مما یکر حدوثه هو إحساس بالضغط ني منطقة 
القلب مع خفقان ونبض سريع أو ارتفاع في الضغط الدموي 
مع تعرق وتعسر ي التنفس وهكذا . 

أما بالنسبة للشعور بالنزق فإنه يذكرنا بأن 
الضغط الدموي المرتفع بتحكم فيه الجهاز العصي ي النهاية 
وهذا بتحکم بدوره في الغدد الصے ( ذات الافراز الداخلي ) 


Ductless 6.‏ » واحدى مجموعات هذه الغدد وخاصة غدة 
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الكظر ئSuprarena‏ .6 ( غدة ما فوق الکلیة فانها تفر ز عنصر 
الأدرينالين ( تلك العصارة الى تفرز ني الحالات الطارثة عند 
التعرض للحظات قلق وخطر لأجل زيادة سرعة القلب ) 
وني الوقت نفسه » فإن الضغط الدموي» يزداد ارتفاعاً أيضاً » 
ويترتب على ذلك أن أي قلق أو توتر عصي أو تكدر غاطنى 
قد يدي إلى ارتفاع مؤقت في الضغط الدموي . وإذا استمر 
الاضطر اب العاطني يستمر الضغط الدموي ي الارتفاع بصورة 
دائمة وهكذا نصل إلى حلقة ضارة » اذ ان الر جل الذي بضطرب 
ويقلق يرتفع الضغط عنده ويدخل في قلق بسبب ذلك 
وتحتلف حالات الاضطراب والقلق هذه اختلافا كيرا ي 
سعة دفعها وآثارها وأعراضا . اذ في بعض الأمثلة ايكون 
الاضطراب معتدلاً نسبياً ويتكون من انزعاج عام ينذر بشر 
منتظر يسنہلك قوة المرء » ويضعف ثقته بنفسه ويعرقل كفاءته.» 
وفي حالات أخرى يكون أكثر شدة على المرء قد تستمر لدرجة 
أا تعرقل حياته العادية » وقد يفيد العلاح النفساني خاصة 
ي حالة العصاب الناتج عن القلق . 

س ٠۹١‏ - بهله الناسبة وقفت بوماً ما لألقي كلمة في 
إحدى الجمعيات العامة فكنت أشعر بغضب خانق لدرجة 
انني لم استطع التفوه بكلمة واحدة وبالنسبة لي كان هذا التعبير › 
وهو الاختناق بالغضب أن أصبح حقيقة واقعة وربما كان ذلك 
مرتبط بعدم نومي في تلك الليلة . 

ج - بكل تأ كيد فإن انفعالاتك ( عواطفك ) قد أثرت 
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على قدرتك على النوم » ثم من ناحية ثانية من الخط أن تكبت 
غضبك لأن الذين يكبتون غضم باستمرار قد يصابون 
بارتفاع الضغط الدموي لذا أود أن ألفت انتباهك إلى وجهة 
النظر الطبية لمل هذه التعابير (الاختناق بالغضب 4ء k)هط€C‏ 
With rae‏ » صم الأذنين عله ها 06# عن سماع النصيحة 
وما ماثلها ) وحديثنا الدارج مملوء بمثل هذه القضايا الي 
تید بأذى الحقل النفساني والذي بدوره يظهر أثره مباشرة 

في السلوك الفيزيائي لجسم ( وقد تخرسنا الحيرة ويعمينا الحب 
أو الغضب » ويشلنا الخوف أو نهلع رعباً ) عندما تنطق شفاهنا 
باي من هذه التعابير من المحتمل أن يرتفع الضغط الدموي 
ي اجسامنا . 

ولدينا مجموعة من الصفات التي التصقت ببعض أعضاء 
الجسد كصفة ( قلوب شفوقة وحنونة أو قلوب كسيرة أو 
مر يقري المرارة أو فلان خفيف الدم أو ثقيله وهكذا ) . 

س ۱۹۷ - لقد قلت لي أنه يوجد كاشف يكشف الكذب › 
فما هو هذا الكاشف وكيف نعمل ؟ 

-إنما لدلالة حسنة عندما تبداأً بالسوال عن أمور 

لا علاقة لها بالتوتر المرتفع ومشاكله . 

الجهاز الكاشف للكذب هو أن تسجل تنفس الشخص 
المشتبه بكذبه » باستعمال حزام مليء بالهواء وتلفه حول صدره 
ثم تسجل ما یحصل من تغیرات ي صدره ونبضه وضغط دمه 
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من المعضد المنفوخ بالهواء حول ذراعه كما تسجل التغيرات 
الي تحصل ف النبض والضغط الدموي وتؤخحذ من المعضصد 
المنفوخ حول ذراعه کا أن التخير ات التي تحصل عند توصیل 
والجهاز يقوم بتسجيل ما يظهر له . 

إن الضغط الدموي عند الأشخاص المر اوغين ع”ناةء:a٠ءإ۴‏ 
يرتفع ولكن ليس ذلك بسبب وجود رابطة بين الكذب 
والضغط أو التنفس » لأننا نعلم أن الضغط الدموي يحتمل 
أن برتفع من النبيج الذي ليس من الهم أن ينتج عن مجهود 
يقوم به الشخص أو عن تلفيقة قصة كاذبة أو عندما بختبر 
ذكاۋه . 

س ۱۹۸ - ما هو المقصود من التداوي النفساني والتحليل 
النفساني ؟ 
مشا كلهم العاطفية ( الأثرية ) التي قد تختلف من مشكاة 
عُصابي أو مرض نفساني ولهنه العالمة طرق مختلفة . 

أما التداوي بالتحليل النفساني فهو إحدى المعالحات النفسانية 
وجزء من المفهوم العام للتحليل النفساني الذي يكشف وجود 
حاجات ومخاوف يتعرض لها المرء وتؤثر في وعيه الباطن 
وبدورها تؤثر تأثيراً لا إرادياً على سلوكه الشخصي . 
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وقد أكد العام ( سيغموند فرويد ) مؤسس فنون وطرق 
علم التحليل النفسي أنه يوجد باللإضافة لوجود العقل المدرك 
الواعي scious‏ عند الانسان پوجد عقل رلا Unconscious (۴l,‏ 
الذي هو جزء متكامل من الشخصية› وله آثر قوي ي المشاعر 
والتفكير والتمييز والسلوك »> كما أنه مخزن للتجارب التي 
برجع تاريخها إلى الأبام الأولى المبكرة منذ طفولة الشخص > 
ويذهب بعض علماء النتفس إلى الوراء أبعد من أيام الطفولة 
أي للحياة في رحم الأم . وكثير من هذه الاختبارات قد نسيت 
الا ان الاحداث المولة البغيضة الى حد عال. من الغرور وحب 
الذات قد كبتت ني العقل اللاواعي بدافع الرقابة الذاتية 
بحیث لا مکن تذکرها ي الأحوال الاعتيادية السوية . 
والمعلوم أن المصابين بالتوتر هم عادة مر ضی قلقو ن ٤‏ وتعلم 
أن للغضب علاقة بارتفاع الضغط الدموي » والتجارب تعلمنا 
بأن التأثرات العاطفية لها علاقة بالضغط » ولكن لا نعلم 
ما هي هذه العلاقة بالضبط . 

ونعلم بالتأكيد أن الغضب العلني له بعض العلاقة 
بالضغط الدموي كما أنه يوجد بالمثل حالات غضب «لا واعي » 
له علاقة بارتفاعات الضغط الدموي الطويل الأمد . وبكلمة 
وافية » يوجد لدی مرضی الضغط العالي دوافع و خوافز 
عدوانية » قد لا يحس بها نفس المريض تماماً » بل تكشف 
هذه الدوافع عن نفسها بنوبات ارتفاع ضغط طويل الأمد» 
فيكون المريض عندئذ بحاجة إلى معالجة نفسية تعيد له الثقة 


۱4۰ 


بنفسه مع تفهم كامل لتلك المشاكل . 

س ۱۹۹ - كيف يمارس الطبيب المعالجة النفسية والمعالجة 
النفسية الجسدية للحالة العصبية العقلية ؟ 

ح - يبدأ الطبيب بالحصول على تاربخ كامل لقصة المربض 
عن مرضه وأعراضه ثم عن ردود الفعل الفكرية مجاه اية 
تجربة مؤلة أو حالة أزمة مالية أو اجتاعية » أو عائلية » أو 
لأي سبب لحالة التعاسة والهموم والقلق › علماً بأن الطبيب 
الحاذق يستخدم عدة انواع من الفحوص لاإبجاد ما إذا كان 
يوجد عند المريض خلل عضوي ني بدنه ثم يتجه الطبيب إلى 
الشك بالمرض فيما إذا كان ذا منشأً عاطنى حتى ولو كانت 
نتيجة الفحوص إيجابية » إذ انه يوجد عوامل نفسانية عقلانية 
تتطلب الاهتمام »وإن من الأهمية بمكان قدرة الطبيب على 
تفهم الحالة » ثم تقديم النصيحة الحسنة التي غالباً ما يكون 
ها أثر أكبر من أي دواء.وإن بعث أمل المريض بالشفاء له 
أكبر الأثر في تنشيط وإثارة القوى الطبيعية الكامنة ي جسده 
وتہيئته للشفاء اکر من أي دواء» وبدون تلك القوى المي قظة 
لمشاعر العلاقة الذاتية الشخصية الى هى علاقة المودة والحب» 
تبقى المعالحات النفسية الحسدية والتفسية العقلانية غير فعالة 


وبدون جدوی . 


1۹۱ 


۱۲ 
المعالحة الطبية أاضغط الدموي العالي 


Medical Treatment of High Art. blood Pressure 

س ۲٠١‏ ما هو الخطر الرئيسي الذي يصيب المريض 
بالضغط الدموي العالي ؟ 

ج - يلاحظ عليه أنه شخص متجهم الوجه » كشراً » 
أزرق اللون . 

س ۲١٠‏ -لأجل عَرَض عام واحد أو انين ماذا يبوصف 
للمريض عادة ؟ 

ج ا ) ني عرض الذهول زعا يعالج بالراحة التامة . 

۲ ) والصداع المبكر صباحا يسعف بإعطاء الفناستين 
والكافئين أو غير هما من المهدئات . 
كمركبات البر ومايد والباربينال والقاليوم والدالين وما ماثلها . 

٤‏ والبدانة ر( سمنة ) : تعالج بانقاص وزن الجسم بأخذ 
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حمية طعامية ذات كالوري منخفض . 

٥‏ والتململ Restlessness‏ يعالج کما ي الأرق 

س ۲٠۲‏ - هل من المناسب شرب القهوة أو الشاي ؟ 

ج - يمكن أن بؤخذ الشاي أو القهوة بكميات معتدلة › 
ما م يكن عند الشخص حساسية تجاه هذه المشروبات لا سيما 
وان الشاي والقهوة محرضان ۲هاسصن؟ ولكنہما غير ضارين 
إذا أذ مهما مر ة أو مرتين يومياً بقدار فنجان . 


س ۲٠۳‏ - هل التدخين ( بكل أنواع التبغ ) ضار ؟ 

ج - التدخين المفرط بجميع أنواع التبغ ضار لأنه 
يحدث انقباضا ( ضيقا ) ي الشرينات الدقبقة الدموية المحيطية 
في دي ذلك لبرودة جلد البدن وينعكس الحال على عروق 
الدم فيز داد فيما الضغط الدموي بقدار )٠١(‏ م أو أكثر من 
مقياس الضغط الدموي الزئيتي ورغماً عن عامل ارتفاع الضغط 
فالتبغ ( الدخان والتنباك ) بمكن أن يستعملا بكميات قليلة 
ومحدودة جداأً طالما أن الم يض يحصل له منهما شعور بالاسترخاءء 
جهإءR‏ والراحة » وكقاعدة عامة يكتى عادة بسيكارين 
( سيكار ) وببصعة غلایین ( بایب ) أو بست سیکارات عادية 
یوما والأفضل ترك جميع أنواع التدخين بالكلية با فيه السعوط 
( مسحوق الدخان ) 

وأما عند المصاب بتصلب الشرايين فيجب حا أن يوقف 
التدخحين بالتبغ . 


۱4۳ الضغط الدموي م - ٠١‏ 


س ۲٠٢‏ - هل يسمح بشرب الشروبات الغولية 
( الكحولية ) ؟ 
ج - يسمح بشربها - طبيا - إذا اوصى لك بها طبيبك الخاص 
عند موافقتها لحالتك المرضية علما بأنها توسع الأوعية الدموية . 
س ۲۰٣١‏ هل بسمح ي بممارسة الصلة الجسية 
Sex Relations‏ ¢ 
ج ان الصلة الجنسية مفيدة إذا أعقبما شعور بالراحة 
أ 
والاسترخاء ني الفكر شريطة تحاشي الإثارة والتهيج عند 
الممارسة لاجتناب المؤثرات الضارة منها . 


س ۲٠٠‏ - طبيبي الخاص يتحاشى أن يخبرني بالحد 
العالي الصحيح من الضغط الدموي عندي ويقول إن ذلك 
هو لراحة فكري › فلماذا لا يطمئنني ولو بکلام بسيط مموه ؟ 

ج - إن من الحكمة أن لا يقال للمريض عن مستوى 
الضخط الدموي الحقيتي عنده ليبقى المريض مسرورا طوال 
اليوم فيما إذا كان الضغط منخفضاً بدرجات مختلفة لثلا 
يصاب بالكابة والكدر . 

وأما المريض الذي بخشى تغيرات الضغط عنده فيستحسن 
أن تخبره بالواقع فذلك أفضل من أن تخدعه بغير ذلك خشية أن 
يكتشف الحقيقة فيفقد عندئنر ثقته بك » على أن فحص الضغط 
الدموي للمريض أربع مرات في السنة بعد كافاً . 


۱44 


س ۲١۷‏ - ما المقصد الرئيسي من معالجة الضغط الدموي 
الشرياني العالي ؟ 

ج - إن إفراط التوتر الدموي العالي كما رأينا سابقاً 
أو للاثنين معا ومن التعذر تحاشي ملازمة الصعود ي انقباض 
الضغط الدموي » وقد سبق أيضاً إيضاح أن الضغط الدموي 
الشرياني العالي قد يكون له أسباب عديدة . 

ويظهر للعيان أن هذه الحالة هى حادثة تكيف آلي معاوض 
Compensatory mechanism‏ . 
فيه أن لا يكون كثيراً لأنه يفترض فيه أن نخدم غاية مفيدة › 
وإن الهدف الأولي ني معالحة الضغط الدموي الشرياني العالي 
هو تخفيف تقبض الأوعية الدموية وإنزال الضغط وتأمين 
وصول كمية كافية من الدم لجحميع أنسجة البدن . 

وحسب الفطرة ) الطبيعة ( Nature‏ ان أي الحفاض ي 
الضغط الدموي بلطف الجهد على القلب والشرايين فيؤدي 
ذلك إلى نتيجة حسنة بالنسبة إلى درجة الاحفاض ودوامه . 
والهدف الثاني الذي هو الأهم أن يعمل كل ما يمكن 
لتأمين كفاءة وراحة المريض وسلامة فكره . 

س ۲١۸‏ - هل قولك لي للوصول إلى سلامة الفكر هو 
كقولك أن أعمل مليوناً من الدولارات بين عشية وضحاها ؟ 
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وكيف يمكنني أن أعملها ؟ 

ج - إنه بعيد جداً » لكن من السهل الحصول على سلامة 
الفكر أكثر من عمل مليون دولار وللمباشرة بذلك تعلّم 
كيف تتعايش مع الضغط الدموي الشرياني › وإذا وجدت 
انلك مصاب بافراط توتر أساسي ليس معناه الحكم عليك 
بالموت > رغم ان اخطار الضغط الدموي العالي قد ازدادت 
- بكثرة في هذه الأيام ولكنما نادراً ما تكون مميتة . 

هذا وان ملاحظة الضغط الدموي عندك هو عرض 
متغير كتغير وزن الجسم ... لذا لا يستحق الأمر أن تقلق 
لهذه التغيرات الي تکون ي حدود بضع ملیمترات من 
الزثبق لأننا كثيراً ما نرى أن بعض المرضئ يعيشون سنين عديدة مع 
وجود الضغط الدموي العالي عندهم ویتحملونه جيداً وخاصة 
عند النساء أكثر من الرجال الذين يشتكون من التعب 
والغضب وضعف التركيز وضياع الذاكرة ولكن 
شکواك لیست منہا بل بسبب طراز معيشتك وعاداتك ومزاجك 
لأن التوتر جزء من تشكلات بدنك ومن ردود الفعل لمعيشتك 
عدا عن رغبتك ي تقبل طريقة جديدة من طرق المعيشة 
بالنسبة لك . 

س ۲۰۹ - لا بد من وجود مبادىء أساسية أولية للمعالجة 


بتخذها الأطباء الذين يهتمون بموضوع إفراط التوتر فما هي 
هذه المبادیء یا تری ؟ 


۱۹٩ 


و 


يمكن أن تؤخذ القهوة والشاي 


بمقادير محددة 


الصلة الجنسية مفيدة اذا 
اعقبها شعور بالراحة 
وهدوء الفكر 


لا حاجة لإيقاف أعمال الحياة لمجرد وجود ضغط دموي مرتفع عندك 


ج -لا بعكن إعطاؤك جواباً مختصراً ني هذه اللحظة 
ولكن إعلم أي أعارض المبادئ المستعملة للمعالجة لأنها بحب 
أن تكون ملائمة ئمة لحالة المصابين . على أنها تفيد ا مر ضى الخالين 

من الأعراض الأخرى مع عدم وجود معالحة مقررة حيث 
تفيد الراحة المطلقة في الفراش دة أسبوعين أو أربعة أسابيع 
وإذا كاد صاع مزع فيد إعلاء لأس في الفراش عند 
النوم لارتفاع ٤-١‏ سنتيمتر عن سطح الفراش 

وأما عن الأشخاص الذين عمرهم فوق ال ٠١‏ سنة 
فينصحون بان يقوموا بنشاط أقل وبراحة اکر ویجب أن 

يضم نظام عملهم فترة استراحة يومية بعد طعام الظهر أو قبل 
طعام المساء ثم استراحة مدة عشر ساعات ف الفراش عند 
النوم ليلا م إجراء حمام دافیء حتی حصول الاسترخاء 
التام ثم اختصار عمل البار مع القيام بعطلات استراحة 
واستجمام بحسب ما تسمح الحالة الاقتصادية . 

على أنه في نفس الوقت يجب أن لا بهمل الطبيب 
الأمراض العضوية الأخرى المصاب با جسمك كما بجب 
عليه أن يقرر حالة كل مريض بفحص قلبه ودماغه وقعر عینيه 
وكلوتيه وأخذ الحد الأعلى من الضغط الدموي ... كما بحب 
على الطبيب أن يز بين الضغط التسبّب عن مرض الكلوتين 
وعيز المتقدمين في العمر المصابين بضغط انقباضي عال بالنسبة 
إلى الانبساطي المنخفض لا سيما مع من عندهم تغيرات شديدة 
ونقص أو فقدان مرونة العروق الدموية الضخمة وخاصة 
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الأورطي لأر ) المتلائم مع السن المتقدم» وهؤلاء المرضى 
يتميزون بوجود اعراض عندهم لا ارتباط لها بالضغط 
الدموي . 
[ وأخيراً ليس من المهم معرفة السبب ني إفراط التوتر 
لأن المعالجة لها موضوع خاص يستأثر بالتغيرات الشربانية 
ووقاية النسج كما بعد التغيرات الي تحدث للعضو لأن هذا 
الأخير بعهد إلى تزف دماغي مع تغيرات أي العينين ومرض 
شريان القلب الرئيسي وهو الشريان التاجي ( الاكليلي ) 
ثم استبالة الدم ( يوريميا) . ۰ ٠‏ 
وليس على الطبيب في معالجحة مرضى الضغط الشريافي 
العالي أن بخفض الضغط الشرباني فقط بل عليه تخفيف أو 
إسعاف الأعراض مع تنظيم طريقة جديدة من العيش . 

س ۲٠١‏ - هل من الحكمة أن نحاول تحفيض الضغط 
الدموي ني حالة وجود افراط توتر ؟ 

ج - لقد نوقش كثيراً هذا السؤال من وجهة عقلانية 
حكيمة » وكانت النتيجة أنه من الأفضل أن يعمل ذلك › 
إذا كنا متمكنين منه » وإذا بجحنا نكون أيضاً قد نجحنا ني 
منع كثير من الأعراض البغنضة » وني بعض المرضى تؤجل 
أو تحول بعض الأعراض الدموية الوعائية الوشيكة الوقوع . 


س ۲١١‏ - كم يحتاج مريض الضغط المرتفع من الراحة 
والمعالجات الأخرى ؟ 

ج - الراحة غالباً ودائماً تخفض الضغط الدموي العالي 
وهو في صفحاته المبكرة وني أشكاله الأكثر تغيراً ني التوتر »- 
إذ ان الراحة تؤدي غالباً إلى عودة مستوى الضغط إلى سويته 
العادية أو ما يقرب منها وخلال ذلك يسعف القلب والحملة 
الوعائية الدموية من بعض ما فيا من الشدة 8٠s‏ » وبدلاً من 
تحذير أكثر المرضى المصابين بالتوتر حدر بهم أن يأخذوا كثراً 
من الاستراحات لتخليصہم من الخوف من مرضم . 

إن الضغط الدموي يرتفع تقريباً بدون تغيرات حينا 
بسترد النشاط » واذا اطال المريض مدد استراحته بدون مبرر 
يتعرض لإبطال الغاية العلاجية من هذه الاستراحة لأنها تؤدي 
بالعکس ا تأٹط Discouragement azo‏ و Anxiety aړiz Jl‏ 
بدلا من هدوء باله وعدم ر ضol dissatisfaction‏ . 

وأما ما يحتاجه المريض من الراحة والمعالجة فهو : 

أ - النوم ثماني ساعات ليلا ني الفراش بشكل إجباري 
ولو بالمنومات المهدئة لمن كان عمرهم فوق ا٠٤‏ سنة» وتستعمل 
هذه المهدئات بشكل ثابت بدون إضاعة تأثيرها وبدون أن 
تحدث ضرراً لأن النوم العميق ( المستغرق ) غير المزعج 
مرغوب فيه . 


وأما في النهار فيجب أخذ راحة قصيرة كأمر أساسي أو 
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انقطاع قليل عن العمل وي الحالات الخفيفة بكي أخذ غفوة 

من النوم لأا مفيدة جدا ومن المستحسن أخذ قيلولة لمدة 
ساعة أو ساعتين بعد طعام الظهر أو استراحة ساعة ني الفراش 
قبل طعام المساء . 

١‏ ) المعالجة بالراحة : المصابون بالتوتر العالي كثيراً 
ما يستفيدون من المعالحة بالراحة أو كما يقال « معالحة يومية » 
بأخذ هذه الراحة مرة ني الأسبوع أو ني أي مناسبة من نهاية 
الأسبوع بحيث تصرف بحالة استرخاء كامل ني الفراش 
وني الحالات الشديدة يجب أخذ راحة بضعة أيام من الشهر 
لہا تساعد جدا کعلاج مفید . 

) أسفار العمل : بحب تحاشيا بقدر الامكان وحتى 
للأشغال الضرورية لأنها تسبب إجهاداً كيرا للجم . 

٤‏ ) العطلات : إن العطلات الهادئة لا تقدر بثمن أي 
معالحة التوتر الشديد ويحب أن لا تم ني واسطة نقل متعبة 
كما لا بحب الانغماس ني حلقات اللعب أو الرقص ولعب 
الورق أو النرد أو غيرها وني حضور الحفلات لا سيما الهز لية 
أو المسلية أو التجمعات الأخرى الثيرة للعواطف والأفكار . 

وإن كلمة « عطلة » ليس معناها الحرية ي الحركة أو 
الانطلاق أو التحرر من العمل أو الواجب أو الشغل التجاري 
فقط بل ومن النشاط البدني والعمل › والعطلة السنوية بحب 
أن تكون براحة تامة مع استرخاء كامل في الفراش لذا مجحب 
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أخذ العطلة السنوية حتى ولو لم تشعر أنك بحاجة إليها أو أنك 
لا تحب أن تقوم بها . 

المعالجة‌الترفيهية : الالتجاء لمنتجعات التر فيه » وينابيع 
الياه والفنادق المريحة أو بأخذ المريض بعيداً عن أعماله وأشغاله 
وقيامه بالاسترخاء التام لبدنه وعقله وإعطائه انطباعاً بأنه ي 
جو من الهدوء والطمأنينة والأمان . 

س ۲٠۲‏ - ما هي الأسباب العامة لعدم النوم ( الأرق ) ؟ 

ج - أ ) برودة البدن : إن برودة الجسم ي فراش النوم هو 
سبب هام للارق في حالة النعاس یصبح جسم الانسان دافاً 
فیدفع الغطاء بعيداً عن جسمه وعند تغير المناخ خلال الليل 
يصيبه برد شديد يؤذي المريض لذا بجحب حفظ بدنك خلال 
اليل دافئاً بدرجة مريحة ويستحسن أن تضع عند قدميك بطانية 
Blank‏ ز ائدة مطوية لتكون سہلة التناول ني الليل عند حاجتك 
اليما لأن النبوض من الفراش والحصول على بطانية أخرى 
قد توقظك فلا جد سهولة لي العودة للنوم . 

كما أن مغطساً دافئاً لر جليك أو قارورة أو كيساً من المطاط 
ملوء ماء دافئاً تضعها على رجليك » أو غير ذلك من الطرق 
الأحرى الحديثة المناسبة والأمينة للتدفثة يمكن أن تساعدك 
على النوم كما أن بطانية مدفأة بالكهرباء هي طريقة جيدة 
للمحافظة على دفء البدن . 

الجوع : ان فکرة عدم تناول الشخص طعاماً قبل 
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ذهابه للنوم هي فكرة خاطئة لأن الجوع بمكن أن يسبب الأرق 
فإذا كنت تريد أن تنام مشدود الجسم متماسكا لا تذهب للفر اش 
ععدة فارغة بل عليك أن تأكل وجبة خفيفة )ع8 اطعا 

من الطعام أو تشرب كأساً من الحليب مع قطعة من الشطير ات 
( ساندويش ) أو أن تأخذ شراباً دافثاً من عصير الفواكه مع 
طعام آخر سبل الهضم وغير مزعج . 

وإذا كنت تراقب وزن بدنك فلا تأخذ مأكولات حلوة 
ني طعام المساء بل خذ وجبة طعام مناسبة لتحسين نومك . 

٣‏ ) التعب : حینما تكون تعباً فوق الاروم ومجهداً بحيث 
لا تتمكن من النوم فعليك اجراء دردشة ( حديث ) بح 
العائلة أو قراءة شيءَ سهل أو أخذ حمام دافىء فإنه يساعدك 
على تخفيف الأرق وعلى النوم 

٤‏ ) أسباب أخرى ممكنة : ليس من السہل أن نسرد 
كل المسيبات للأرق الذي رعا يحدث من فراش النوم الوثير 
جداأ ر( الطري جدا ) أو القاسي جدا لأنہما مما بقلق ويزعج 
النوم وتذكر ببساطة أن ليس من الضروري دائماً أن تنام 
أمانية ساعات ني كل ۲١‏ ساعة أو أنك تحب أن تنامها ني 
ليلة واحدة مفردة وان ساعة واحدة يي ليلة واحدة قليل جدا 
بل بمكن أن تکون أسواً من أن تفقد سبع ساعات من النوم 
في ليلة ما مرة في الأسبوع . 

وعليك أن تعمل ما هو ممكن من الوسائل الي تنقص 
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الحرضات ناد نا5 امو دية لقلة النوم ومثلا : هل غرفة نومك 
واقعة ني مکان هادیء بقدر ما بمكن ؟ وهل تأكدت من أن 
فراش نومك لا یو اجه النافذة ؟ وي الشتاء البارد هل تستعمل غطاء 
خفيفاً مر یحاً ى بطانيات )”ھا8 من الصو ف بدلا 
من بطانيات ثقيلة من القطن ؟ وإذا بقيت رغم ذلك بدون 
نوم اختر لك وضعية تريح جسمك وردد ي نفك قولك : 

١‏ لا بهم » عوضاً عن أن تتقلب وتتدحرج في فراشك أو 
تلتف وتتقلب لمدة ساعة وإذا لم تنم انهض واقراً قليلا أو 
خحذ حماماً دافا أفضل بن أن شی فکرا ني قضایا لا طائل 
تحنما وتذكر بأن بدنك قد حصل على راحة لا بأس بها ولو 
م تکن ناعباً . 

س ۲٠۳‏ - ما هي التدابير التي يمكن أن يؤثر بها الشخص 

ج یذ کر الد کتور « جيمس بندر » ي کتابه « کیف 
تنام » نصائح قيمة واقناعات عديدة للتائير عليك للنوم وهي 
کالتالي : 

۱) نم ي فراش مربح وأمين لأن الخوف من الفراش 
غير الأمين هو أكبر سارق للنوم وكن متيقناً بأن الفر اش غير 
قاس وغير هزاز وليس له أصوات كأصوات الصرير وان 
نوابض ( زنب ركات ) الفر اش أو السرير منصلة بالفر اش متحد 
معه . وربا كانت هذه الطريقة أحسن من طريقة النوابيض 
الرفاسة ( النابضة - سپرنغ ) . 
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وكقاعدة عامة ان فراشاً قليل القساوة يكون مريحاً غالباً . 

۲) ضع رأسك على مخدة توافق مقاسك بحيث يكون 
مكها كبعد رأسك عن كتفك وبفضل ني نوع اللخدات 
المصنو عة من ر غو Foam Rubber ll‏ لأنها لا تسبب حساسية 
فضلاً عن انها خفيفة جداً وباردة جداً للرأس والوجه ي 
الصيف . 

۴) التف بغطاء فرش جیار ونظيف ومصنوع من قماش 
ذي رائحة مقبولة وطوله کافاً لطو لك لأن ذلك ساعدك 
على النوم براحة وإذا بقيت رغم ذلك بقظاً فالبس جوارب 
ثخينة صوفية ودفء الشراشف بقوارير الاء الساخن أو 
بالا کیاس الصنوعة من المطاط أو الي تدّفا بالكهرباء واعلم 
بأن الأغطية الثقيلة قد تحرمك من النوم لذا استعمل بطانيات 
من الصوف الجيد أو غيره ذي زغب مدفثة » وكثيرمن الناس 
يرغبون في استعمال البطانية المدفأة بالكهر باء لخفة وزنما وهي 
جيدة التدفئة وضابطة للحرارة . 

؛) نم ئي غرفة مزخرفة بألوان ناعمة مربحة وجدرانما 
غير لامعة بل فاتحة اللون أي أصبغنها أو مغطاة بصور مريحة 
للنظر والجسم مع العلم بأن الألوان المهيجة هي اللون 
القرمزي الأحمر واللون البرتقالي الذي يميل إلى الأحمر أو 
الأصفر »› ولأجل الدئة السريعة وجعل الشخص بسقط 
بسرعة في النوم يفضل لون الباستل المظلل بالاخضر أو الأزرق 
Pastel Shade of green a blue‏ و حينما تکون في حالة نعاس 
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ي الظلام, يقول الد كتور « جيمس بندر » « إن لون الطرش 
لیس مهماً بل المهم ما تراه خلال ساعات بقظتك من أمور » 
وع ذلك قد نجد صعوبة في الاستغراق بالنوم في غرفة ذات 
جدران ملونة بألوان مثيرة مكروهة . 

ه) احفظ غرفتك مظلمة : بحيث تظلل النوافذ بتغطيتا 
بالسجف السو داء أو الخضراء ( البر ادي ) لأن البر ادي المعدنية 
المتحركة ارتفاعاً وانحخفاضاً والمسماة بالبرادي الفينيسية 
J Vinician blinds‏ تمع من نفو ذ الضياء لداخحل الغرفة . 
وما يساعدك على النوم أيضاً وصح حاجز ڏي طبات متعدده 
مقابل القسم المفتوح من ضوء النافذة وهوائها . 

وبعض الناس يستعملون ما يغطي العين ليريح النوم ونع 
الضياء . 

) جهز غرفة نومك بطريقة مناسبة للنوم بحيث يكون 
أثاڻها مر يحاً ومر آها بهيجاً وإذا أردت أن تقرأً وأنت ني فراشك 
فليكن بجانبك مصدر ضوء مريح الاضاءة والوضوح وموضوع 
جانب السرير عند الرأس من جهة اليسار وان تكون مكتبتك 
ولوازمك تحت متناول يدك بدون أن تنزعج . 

۷) خذ حماماً دافئاً قبل الذهاب للنوم ان كنت تشعر بتعب 
أو کنت منہکاً ومستنفد القو ی dاوuاا×۴‏ وکنت تشعر بنمل 
يز حف يجسدك وبعضهم يصف حماماً حاراً بدرجة ٠١١ - ٩۸‏ 
فهر نايت ( ٤١ - ٤١‏ درجة سنتغراد ) تستنقع فيه مدة ٠١‏ - 


۲۰٢ 


. دقيقة تغطس بالماء إلى رقبتك‎ ٥ 

۸ نظم تهوية غرفة نومك لدرجة من الحرارة والبرودة 
والتهوية والهدوء تكون مناسبة حيث ان ذلك له تأثير قوي 
على جلب النوم وركب زجاجاً مائلاً اللنوافذ جحلب رطوبة 
الهواء خلال الطقس البارد وضع وعاء يحتوي على ماء فوق 
جهاز « الرادياتر » ( الجهاز الذي ينقل التدفئة المركزية 
للغرفة ) عند وجوده . 

)٩‏ حاول أن تنام على أصوات الموسيقى الهادئة الي 
ترغب فیا . 

)١‏ اتبع النصائح المذكورة ني الأقسام الأخحرى من 
الكتاب لتساعدك على النوم والراحة جيداً وكن معتدلاً في 
رياضتك ومشيك وشربك وي نظام طعامك واعمل کل ما 
عكنك ان تصل به إلى الحالة العادية والسارة لتنام جيداً . 

۱ کل شطيرة مءةہ5 إذا كان القلق هو السبب في 


س ۲٠٤‏ - كم يحتاج المصاب بالتوتر من الرياضة 
البدنية ؟ 


ج - يجب تحديد مدة الممارسة الرياضية برد الفعل 
عند المريض والقاعدة العامة إن أحسن رباضة هي المشي لسافة 
ميلين ( الميل يساوي ۰٩٥ر۰۹٦۱‏ أمتار ) على الأقل مرة واحدة 
ي اليوم ثم السباحة وصيد السمك والابحار والتجديف 
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والترهات البحرية وتنسيق الحديقة ولعبة الغولف بدون سباق 
أو منافسة واجتناب أنواع السباق الشاق العنيف وممارسة 
التمارين الرياضية الهادئة بدون سرعة . وإذا كان عند المر يض 
أعراض شديدة من الضغط العالي أو كان الضغط ني مستوى 
ينذر بالخطر ( أي نحو ٠٠٠١‏ م انقباضي زئبقي ) فيجب التخفيف 
والتوقف عن اجراء اية ممارسة رياضية » على انه ليس من 
الحكمة أن بحدد نشاط البدن بشدة أي أن لا يكون كثر 
الممارسة أو قليلها والتمارين هى المعيار الذي يدل على درجة 
هذه الممارسة . ٠‏ 

س ۲٠١‏ - ما هي قيمة الارتباطات الاجتماعية تي هذا 
امرض ؟ 

ج - من واجب المريض الذي يشكو من الضغط الفائق 
الارتفاع أن ينقص من ار تباطاته الاجتاعية بقدر الامكان لأنہا 
قد تجره إلى السمر الليلي وكثر ة الكلام والمجادلة وتناول المشروبات 
ولعب الألعاب الضارة > والأفضل أن يصرف الساعات 
الأخحيرة من أيام العمل في الاستراحة والنوم لأن جلسة واحدة 
يقضيها المريض ني سرة ليلية صاخبة ( وتسمى باصطلاح 
امو لف جلسة الثير ان S٠"‏ اا8u“‏ ) قد تقضي على حياته . 


س ۲٠١‏ - هل التقاعد عن العمل أو اعتزال الشغل والبعد 
عن الناس مفيد ؟ ) 


ج - إذا ككف المريض المتقاعد أو المعتزل عن العمل 
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طربقة حياته وكان ينجزها كالسابق أو بأقل جهد أو تشوش 
واضطراب أثناء العمل وقد رفع عنه جميع المسؤوليات مع 
قيامه بعمله وهو ساکن هادیء فهو على العموم افضل له 
من التقاعد والاعتز ال التامين » وأما إذا كان جميع أسباب العجز 
وعدم القدرة موجودة فالحال بختلف عما سبق . 


۲۰۹ الضغط الدموي م - ٠١‏ 


۳ 
المعالجة الدوائية العقارية 
لاضغط الدموي المرتفع 
Drug Treatment‏ 
س ۲۱۷ ما هو فعل المعالجة الدوائية ( العقارية ) 
عند المصابين بارتفاع الضغط الدموي ؟ 
غبر العصاب illفln‏ ي jl Psychonorosis‏ فعل امعالحة الدوائية 
ني الضغط الخالي من أي أعراض | سابقة کالاعراض الي تتاثر 
وتتر دد بکٹرۃ 6ا أن تحخفف بالایحاء الدائم Suggestion‏ 
]nherent‏ وبالاشتر اك م أي طر بقة علاجية أحرى وبالتحليل 
النفسي الذي یم إ اما Transference ( Jıgحت ) Jai:‏ أو باستبدال 
( إز احة ) displacement‏ ال مو ثر 
س ۲۱۸ - ما هي الغابة من تحويل أو استبدال أو نقل 
أو إزاحة الفعل المؤثر ني الضغط الدموي العالي ؟ 
ج - في حالة التحليل النفسي إن النقل معناه ان المشاعر 
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Feelings‏ والر غبات ء6»si۲٥‏ وخاصة المتبقية منها عن طريق 
اللاو عي راسiءصه"1‏ منذ عهد الطفولة 4٥٥41اا)‏ توجه 
نحو هدف أو شيء أو شخص جديد غير الذي أدى إلى انطباعها 
في العقل اللاواعي من الذاكرة منذ مارستها في البداية والأصل »> ٠‏ 
وهناك مضمون آخر لتحويل المشاعر غير المؤثر أو الشىء 
ماز الذي کان المریض بارس تجربته معه أي غير 
المؤثر السابق » وهذا العمل يسمى الاأزاحة ۲٩٤"2امDis‏ . 

س ۲٠۹‏ - في أي جزء من البدن تفعل المهدئات في 
المعالجة الدوائية ؟ 

المهدئات »نالمS‏ » لها أهمية کبری ي 

معا الضغط الدموي الشرياني العالي ولا تفعل فقط 
في تخفيض توتر الأعصاب والعضلات بل وني ضبط التململ 
( عدم الاستقرار ) وا۸ والغضب والخوف وهكذا 
تؤدي إلى الاسترخاء ثم النوم » ولذا بجحب أن تستعمل المهدئات 
بعقادير مناسية تضمن الاسترخحاء خلال النهار ثم النوم لمدة 
ماني ساعات ني الليل . 


س ۲۲١‏ - أي المهدئات يجب أن تستعمل ؟ 


س ۲۲۱ - ي كثير من أيام الصباح حينما أنهض من 
النوم أجد نفسي كسلاناً فاتر الهمة مع ألم كليل وضربات قلبية 
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وصداع ي مقدم الرأس توقظني في ساعة الفجر فأشعر بغثیان 
مس2 لدر جة أنني أحياناً أتقياً فما هو الاسعاف ي هذه الحالة ؟ 

ج - إنك تصف الصداع النموذجي الناتج عن إفر اط 
التوتر الدموي وني مثل هذه الحالة يكون الصداع جبياً أو 

والجواب على السؤال ليس سهلاً اذ لا بد أنك جربت 
الأسبيرين فوجدته لا يؤثر» وربا جربت مقداراً کییراً ى 
ملح اپسوم Epsom as‏ ( سو لمات ال مانیزا ) مرۃ أو مر تین ي 
الأسبوع فإذا كنت شديد النشاط يحتمل أنك جربته لانقاص 
وزن جسمك » أو كان نشاطك محدوداً » أو رعا أن طبيبك قد 

وني الحالات الشديدة قد يكون قطع العصب الودي 
Jaa Sympathectomy‏ ي العلاج > وهناك علاجات أخحری 
مفيدة يترك اخحتيارها للطبيب المختص الحاذق . 

س ۲۲۲ - هل هناك معالجات أخرى غير الأدوية ؟ ' 

ج - نعم المعالجة النفسية . 

س ۲۲۳ كيف تؤثر الهرمونات ومستخلصات الكلية 
Ki. Ex‏ والفیتامینات والروتن Ru‏ ومحدثات الحرارۃة 
gy Pyrogenes‏ الر وتين الدخيل Foreign Protein‏ وكلورايد 
الراديوم Radium chloride‏ ف معالجة التوتر الدموي ؟ 
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ج - لا يوجد قاعدة عامة لما ذكرت ولكن سنتكلم عن 
هذه العلاجات واحدة بعد اخحرى : 

)١‏ فالهرمونات هى افرازات داخلية للغدد تفر زها الغدد 
pall Ducless g1.‏ راسا وتوزع على أعضاء الجسم فتؤثر في 
نشاطات جزء أو اكثر من البدن ومثاله الافراز الداخللى 
للغدة الدر قية .1ا6 dتەسyط٣آ‏ كما أن الاستر وجينات الأنثو ية Fam.‏ 
۴۴ إذا مزجت مستخلص الكلية تفيد ي سن الحيض 
عند بعض النساء حينما يبدو عليهن عدم استقرار أي العواطف 
Emotional Instability‏ 

وعند جميع أمثال هؤلاء ا لمر ضى الذين لا رقابة على أعراض 
أمر اضهم بالمسكنات وبالمعالجحة النفسية جرب فيهم الاستروجين . 

)٣‏ المستخلصات من الكلية Ki. Extras‏ وهي نوع 
من المداواة يؤمل ما تخفيض الضغط الدموي وهي ما يستخلص 
من الكلية امحضرة تحضيراً مناسباً فيحسن الحالة السربرية 
للمرضى . 

وإن المستخلصات من كلية الخنازير والبقر والغم قد 
خفضت الضغط الشرياني التجربي عند الفأر والكلب وان 
التأثير ات اللافتة للنظر هو فعلها في عروق الدم كما يلاحظ 
ذلك ي قعر Eye ground jızll‏ . 

۳) الميتامينات : يقال ان وجود (١٠٠ر٠٠٠)‏ وحدة من 
فيتامين آ-4 بومياً ي الجسم بؤثر أي تخفيض الضغط الدموي 
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والنتائج تنىء عن بعض النجاح . 

وقد وصف المتأحرون مادة سايترال ا٣ر‏ الى تشبه 
سائلا زيتياً أصفر اللون مستخلصاً من بز ور الكزبرة Coniandre‏ 
يقال انه محخفض الضغط الدموي ويحفف الأعراض خلال 
٠۵-۰‏ يوماً. 

؛) الروت «ناسR‏ : التقارير متعارضة بشدة في قدرته 
على معالجة التوتر الدموي . 

والروتن نبات جتن من حدائثق الطريق وهو حشيش 
خشبي كان يستعمل سابقاً كثيرا ني الطب حيث يستخلص 
منه حلاصة تعزل من الحنطة اı.lو‏ دlء Buckwheat‏ . 

وقد قلنا سابقاً إن كل عضو ني الجسم يتغذى بطريقة 
النفوذ الشعري مiمواازمةع‏ حتى في جدران اكبر اوعية الدم . 
وان كل واحد من خحمسة اشخاص ( مصابين بالضغط الدموي 
الشرياني العالي ) فيهم عروق دقيقة ( شعرية ) سريعة العطب 
( هشة ) . وان كل الاستطبابات تشير بان الاوعية الشعرية 
تسبب كل سنة وفاة عدد كبير من الناس ني الولايات 
الأمريكية المتحدة وتعزى إلى السكتة الدماغية y×عامممA‏ . 
ويقال بن الروتر ذو قيمة عظيمة لأنه يضيف قوة جديدة 
لجدران الأوعية الدموية الدقيقة الهشة بحيث يقل إمكان 
إصابتا ڊالتjnز Rupture J‏ . 

كما أن مادة الهسپهريدين «نفناءمم1 ( وهي مادة 


1٤ 


غلوكوسيدية بللورية ) موجودة في القشرة الخارجية الأسفنجية 
لفاكهة البرتقال والليمون والفواكه الحمضية الأخرى 
وها تأثير كتأثير الروتن ويعتقد أن الروتن له فعل حسن ني 
الأوعية الشعرية الهشة غير السوية ۵1٣0۲۳«ط۸‏ عند بعض 
المرضى كتاأثير الديكومارول اه٣ةصهء1٥‏ . على أن الروتن 
ليس له فعالية على الضغط الدموي ذاته بل على جدران الأوعية 
الدقيقة ( الشعرية ) لذا قلما يستعمله الأطباء ني حالة الإفراط 
في التوتر الدموي . 

)٤‏ الجرائم المحدثة للحمى خععه٣رم‏ اتعاعة8 هي مواد 
مؤلفة من الجراثم إذا استعملت يومياً ولمدة أسابيع أو أشهر قد 
تزيل بوضوح التغير ات المر ضية الكائنة ني قعر العين من إفراط 
التوتر الخبيث » وحتى يثبت ذلك بحب أن لا تستعمل عند 
مفرطي التوتر . 

Ext. of Garlic حاول الأطباء استعمال خلاصة لژو م‎ )٥ 
) والبقدونس ۷ء‌اء۲ه۴ ومستخلص بذور البطيخ المائي ( الاحمر‎ 
. وغير ها من الأدوية النباتية ولكن للآن لم يثبت فائدتما‎ 


6 
المعالجة الجراحية للضغط الدموي 
الشرياني العالي 


Surg. Treat. of Hypert. art. bl. press. 
ني أية فئة يدخل المصابون بالضغط الدموي‎ - ۲۲١ س‎ 
الشرياني العالي ؟‎ 
ج - معظم الأطباء يصنف للمرضى المصابين بافراط‎ 
: التوتر كالتالي‎ 
افراط التوتر من نمط (أ) ويوصف بأنه ضغط متغير‎ )١ 
0 ۰1۰ . 
٠٠١ إلى‎ ٠٠١ اي ي ( انقباضي متغیر من‎ vo کماي‎ 
۹ ۹۰ 
مع حصول بعض التغير في‎ ) ٠٠١ إلى‎ ۲٠۰ وانبساطي من‎ 
. القلب أو الكلوتين‎ 
افراط التوتر نمط ( ب ) وهو ضغط متغير كماي‎ )۲ 


٤ ۲0۰ _- ۰‏ 
ججج ( اي انقباضي متغير من ۱۷١‏ إلى ٠٠١‏ وانبساطي 


ل۲۱ 


من ٠٠١‏ إلى ٠١١‏ هابطاً إلى الضغط السوي بالاستراحة 
والعلاج ویکون عمل الكليتين عادة سوي ولكن القلب قد 
بتسع اتساعاً بسيطاً مع ابداء بعض التغيرات في شبكية العين . 

)٣‏ افراط التوتر نمط (ج) والضغط الانبساطي فيه 
قد يصعد إلى ما فوق ضغط ٠٠١‏ وقعر العين يبدي تغيرات ' 
ي أوعيته بشكل متوهج كشعلة النار مع تزف فما » ورؤية 
لطخ بیض کالقطن White Coton Wo ۴21e‏ أو یکن أن 
یری ذلك ي الاعلى والخلف من العين والقلب بتضخم 
Enlarged‏ کٹر ا م تغبر ات ثابتة أو احتقانات وا یار 
H. Failuré‏ م تر ی تغرات ي عمل عمل الكلوتين . 

هذا وان المصاب بافراط التوتر مع مرض القلب قد 
لا یکون عنده تغيرات ي قعر قعر العين فقط بل مع توسع في 
القلب والشريان التاجي ( الاكليلي ) وتاريخ ماض وحاضر من 
الضغط الشريالي العالي وقصر جهدي مترق ي حركة التنفس 
وتغيرات احتقائية بطيكة في النسج وني الأعضاء . 

)٤‏ افراط التوتر الخبيث نمط (د) : يكون الضغط 
الانبساطي فيه عالباً والعلامة الرئيسية على شدة امرض هي وجود 
وذمة ( أوديا ) أي تراكم غير سوي من سوائل البدن السائلة 
المرشحة الشبيهة بمصل الدم ) ني القر ص البصري مونل نام0 
م او بدون فتحة لeلں×۴‏ ونزف وقلب متضخم ومحتقن 
ومصاب بالا هيار والضغط الدموي عال ومن النوع الخبيث 


1۷ 


أربعة تصانيف لافراط الضغط 


We Yo NV V/V No 
وبعض التغيرات الفيزيائية‎ 


الضغط الانبساطي يصعد إلى فوق 
مع أديما في القعر البصري مع ۲ ت ل ا ر 
نزف وقلب متضخم ومنهار ولطخ 


Malignant‏ وهو دلیل توقع حدوث الموت خلال سنة أو سنت 
منذ بدء ظهو ر امرض » ولحسن الحظ هذا النوع نادر جداً. 


س ۲۲٠١‏ - متى ينصح باجراء عملية الضغط الشرياني 
الدموي الجراحية ؟ 

ج - نتجرى حيا لا تستجيب حالة المريض للمعالجة 
الدوائية وحينا يبدي الضغط العالي تقدمً سريعً وتكون العملبة 
الحجراحية عندئذ عاجلة وملحة وتستحق تى اهتاماً في حالة وجود 
انذار غير سار ومورط كما لو ارتفع الضغط الانقباضي 
إلى ما فوق ٠٠١‏ م والضغط الانبساطي إلى ما فوق ٠١١‏ م . 

والعملية الجراحية لا بمكن أن تعد ضرورية للمرضى بعد 
الخمسين سنة من العمر كما وعند المصابين بأضرار كلوية 
واختلاطات قلبية ووعائية دموية كما عند حصول تغيرات متر قية 


ي شبكية العين . 
س ۲۲١‏ -ما هي أنواع العمليات الأولية التي تجري 
للمريض ؟ 


ج کان بظن سابقاً بان التعفنات Cronic infec. ijkl‏ 
أو الكائنة ي بؤرة 0«sناء#«اةءه۴‏ شديدة الخطورة في 
الجسم أو ئي اللوز تين ازو ة1 أو ٤‏ الأسنان وكانت متسببة 
عن افراط التوتر › ان يقوم طبيب الأسنان بفة بفتح النخرة السنية 
Dental decged‏ ووم الطبيب الجراح اا اللوز زة المتعفنة أو 
الحو يصل الصفراو يءءءللهاط اا6 وأن ذلك يساعد على الشفاء. 


۲۱۹4 


ولكن ظهر بعد ذلك أن هذا الاجراء لا يساعد على الشفاء 
بل يعمل فقط على تحفيف الحالة العامة للمريض حينما يكون 
محتاجاً إليها بشدة . 

وأما اليوم فالاجرآات الجر احية المختلفة تبنى على العلاقة 
بين الضغط الدموي العالي والغدة الأدرينالينية والحملة الودية 
الانفعالية .اكوك Sympathetic nervous‏ والوعائية المحيطية 
Peripheral vascular syst.‏ . 

والنوعان المختلفان العامان من العملية هما : 

)١‏ العملية الأولى موجهة ضد إفراز الغدة الأدرينالينية 
اما باستصالها نام۴ أو بتجريدها من الأعصا ب 
Deneurvation‏ 

۲) والعملية الثانية هي محاولة إبطال فعل محركات الأو عية 
Paralyse the vasomotor‏ الى تسيطر على منطقة الأو عية 
الكبيرة . 

س ۲۲۷ - كم هي كفاءة عملية التجريد من الأعصاب 
أو قطعها ؟ 

حالة الضغط الشرياني العالي الناتج عن إفراط عمل الغدة 
إلكظر ية Suprarenal G1.‏ لا بقید فا عملية الاستئصال ولا 
التجريد ولا القطع لأن ذلك ليس له فائدة مقنعة وكافية . 

س ۲۲۸ ما الذي يعين لزوم اجراء العملية على الجملة 
العصبية Nervous System‏ ؟ 
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ج - العملية مؤسسة على الفرضية ك۲»i٤0م,8‏ الي تقول 
بأن التشنح المز من مء عنصإ للشرينات الكلوية قد یکون 
هو أصل السبب ثي الضغط الدموي الشرياني العالي الأساسي 
( الجوهري ) ومن الحكمة أن تعتبر عملية قطع العصب الودي 
ضرورية بالنسبة للمرضى الذين عمرهم دون الخمسين سنة 
وعندهم دليل على شدة خلل الكلية المترتي والذي تخفق فيه 
ان۴ الاستجابة إلى المداواة بالحماية الغذائية . 

س ۲۲۹ - كيف تجري العملية الجراحية ؟ 

ج - الجواب على هذا السؤال هو جواب عملي وفي 
( تكتيكي ) وجوابه بالاختصار هو استفصال الكلية المريضة 
Nephrectomy‏ واجراء ما حب لها حسب الفن الجر احی 


س ۲۳۰ - هل اجراء الفصد ود نلهء1ا8 بنقص الضغط 
الدموي ؟ 

الضغط كان بمارس ني السابق بكثرة عند الأشخاص الهمين 
الدم في أبدانہم إلى حد كبير لأنه كان يتحسن حالهم مؤقاً 
عند اخراج كمية من دمهم . ولكن اليوم إذا کان القلب مصاباً 
بالانهیار مان۴ وکان الفصد الوريدي فوق ال ۲۰ س" 
من الماء یکون الفصد الوريدي Venesection‏ ضرورياً لتخفيض 
الحمولة 10٥4‏ عن جميع الأوعية الدموية لا سيما عندما يكون 

۲۲١ 


القلب منهاراً ومحتقتاً وتعباً وغير قادر على ضخ الدم إلى عروق 


الجسم بحجم كاف وبسہولة . 

ومح ذلك فان أسلافنا کانوا يقصدون مرضاهم كمية 
كبيرة من الدم لبم کانوا يحصلون على فائدة كبيرة من 
الفصد اطاط ولکن اليوم لا يقبل هذا الرأي . 

س ۲۳١‏ - ما هو دور الكلوتين ني التوتر الدموي العالي ؟ 

ج - لقد اكتشف العام « برايت » مرضه المسعى باسمه 
منذ أكثر من متي سنة » وأهم أعراض امرض تبول الآمين 

ge Albuminuria ( JY jl )‏ البول وارتفاع اأضغطل الدموي 

واستقساء مها الطرفين السفليين والبدن ( ارتشاح 
قسم من سائل دم البدن تحت الجلد ) ویشتر لك غالبا من تغير ات 
اتباببة ني الكليتين وحالة غير .سوبة في البول » ومنذ ما اكتشف 
الد كتور. برايت امرض وجد أن الكليتين لهما دور فعال 
ني إفراط التوتر الدموي . 

س ۲۳۲ - کیف یقدر الأطباء أزوم استئصال الكلية 
المريضة ؟ 

ج إن استئصال رصهاءء۲طمءN‏ كلية مر يضة کان بتبعها 
ي بعض الحالات رجوع الضغط الدموي إلى حالة قريبة 
من مستوى الحالة السوية ولكن قطع الكلية من جهة واحدة 
لا بشني الريض من الضغط رغم حصول نتيجة حسنة في 


۲۲ 


لمر ضى الشباب الذين توقف ارتفاع توتر الدم عندهم وعوض 
التقص بتضخم الكلية السليمة لكي تقوم بعمل الكلية المر يضة . 


س ۲۳۳ - متى يجري الأطباء قطع العصب الودي 
الشامل Extensive Sympathec Tomy‏ ؟ 


٠‏ ج - حينما تكون ضرورة ماسة لتخفيض الضغط الدموي 
راسا 

س ۲۳٤١‏ - يؤثر قطع العصب الودي ؟ 

ج - بظهر أن قطع العصب الودي أحسن مداواة في 
فرط التوتر الأساسي عند من لا ترتفع الأعراض عندهم وعند 
الذين يكون الضغط الدموي عندهم متدرج الازدياد ي 
الارتفاع وهذه هي النتائج : 

)١‏ في الضغط الدموي : إن ما يقرب من ٤٦‏ / من المرضى 
يراجم الضغط عندهم تراجعاً هاماً بعد حمس سنوات أو 
اكثر من يوم إجراء العملية . 

۲) قعر العين : أكثر مرضى الضغط تتحسن عندهم 
امراض شبكية العين . 

۴) الصداع : إذا كان انخفاض الضغط انخفاضاً غير شديد 
فا لمرضى غالباً ما يشفون فن الصداع . 

)٤‏ القلب : بعد قطع العصب الودي الصدري القطى 
"oracotumber‏ يحصل ما يدل على انحفاض الشدة القلبية 


۲۴۳ 


«نه٣‏ بدليل تخطيط القلب الكهر باثي ۴.٥.6.‏ الدال على 
اللاحفاض . 

ه) امتداد العمر : التظاهرات العملية تقدر للمرضى 
آمتداد أعمارهم . 

: لا يحصل فيها تحن بعد السملية‎ : IE 

خلاصة عامة : ليس قطع العصب اري ابرا 

شافياً فلا يزيل أسباب الضغط الدموي العالي بل يلطف من 
الأعراض ويخفض مستوى الضغط على الأقل . 

-٠‏ كم وكيف يؤر قطع العصب الودي الشامل ؟ 

ج ان قطع العصب الشامل یشمل قطع فرع العصب 
الظهر ي القطني وفرعه الثربي ( الحشوي عنمطعصهام؟ ) وإذا 
كانت العملية كافية الشمول فالسقوط الواضح الصريح ي 
الضغط الانقباضي والانبساطي يبقى عند كثر من المرضى 
لمدة ۳ ١ه‏ سنوات ندا ہم بخاص من صدا انا 
ويشعر بتحسن واضح . 

س ۲۳١‏ - كم من المرضى تفهم عملية قطع العصب 
Sym pathetomy‏ الودي التي أجريت عليهم واستفاد منها ؟ 

ج - لقد أوضحنا منذ برهة أن الاجراء الجراحي بقطع 


۲٤ 


الأعصاب على طول جانبي العمو د الفقري الشوكي إمدزم8 ء1۲ 
مسا له نتائج حسنة على العموم فالضغط الدموي ينخفض 
عادة والصداع والأعراض الأخرى تأخذ في الاختفاء والمرضى 
يسترد ون غالبا شعورهم بالصحة الجسمية ولكن من 
سوء الحظ من الصعب اختيار مرضى بالنجاح ورغماً من 
التحسن غير المنكر يبقى قطع العصب الودي شكلاً من الأشكال 
غير المميزة لمداواة مرض مجهول السبب بعد . 


ضغط الد - 1 
Yo‏ الضغط الدموي م 


0 - 
المداواة « بالأنظمة الغذائية » 
ي الضغط الدموي الشرياني العالي 
Dietary Treatment of Arter. High Blood Pressure‏ 

نبذة اقتصادية s#نصمصهءع‏ : اننا نعرف أن العلم الذي 
هو علم الرياضة ln Mathematics‏ |اù‏ العلم الڏي ببحٺ عن 
المقاييس والمكابيل والمواد والأشياء والكميات هو علم الحساب 
والجبر وما إلهما . 

س ۲۳۷ هل یوجد علم أو فن أو اصطلاح بحث 
عن الأقوات و الأطعمة و الأنظمة الغذائية 0:٤‏ ۴ه i0١‏ aاRegu‏ ؟ 

ج - نعم الاصطلاح هو ما يسمى بعلم الأقوات ( النظم 
الطعامية ) Dies‏ . 

س ۲۳۸ - لاستعمال هذه التسمية هل يجب علي أن 
أتعرف على قواعد هذه الأنظمة بالتفصيل ؟ 

ج -كلا» بل من المستحب أن تفهم بعض المصطلحات 
القنية لءن«ط١ءء٠‏ قبل أن تواصل قراءة ذلك الموضوع وتأخذ 


۲۲٢ 


منه ما يفيدك » ومع ذلك إذا أردت أن تتخطاه تحول الما بعده. 
س ۲۳۹ - حسناً » ما هو أكثر ما يفيدني ني الموضوع ؟ 
الاغذية ومعادلاتما ي مكان مناسب ني مكتبك للمراجعة. 
( ستة أنواع م طم ( Six Kinds of Foods‏ 
(۱) فحمائیات أو کربوهایدرات = سکر » نشاء محلیات وبقول وغلال وشمندر وجزر 


(۲) دسھ = زبدة ‏ شحم ٠‏ لحم » مقانقء کریما ومنتوجاتها . 


. معادن => فواکه . بیض › لحوم › حلیب › خضر‎ )٥( 


|() قیتامین = لحم طري ٠‏ خضار › حليب ( حبوب قيتامين ) . 


¥ 


ستة انواع من الاقوات 
( الأنظمة الغذائية ) 
Six Kinds of foods‏ 
س ۲٠١‏ - يوجد ستة أنواع من الأقوات ( الأطعمة ) فما هي ؟ : 
ج - الأقوات الستة هي : 
)١‏ الفحمائيات ra5رطەاءە‏ أو الکربوهایدرايت أو 
السكريات : وتفيد في تكوين الطاقة ( القدرة ) ه۲۲٣۴‏ للجسم . 
۲( الاسم أو الأدهان أو الشحوم ۴۵ : وتفيد ني تشكيل 
الطاقة البدنية أيضاً . 
۳) البروتین ( الزلالیات ) صنەtم۴‏ ,نط۸ : وتفید ي 
عو وترعم الجسم ٠‏ 
ه) المعادن اهن« : وهي لنمو و تنظيم أعمال البدن . 
القيتامين ( الحيويات ) كصنمسها۷1 : وهى لحماية الصحة 
اما الفحمائيات ( السكريات ) والدسم واليروتين 
فهي مقومات الطعام كما ان بعض الأطعمة تحتوي على واحد 
أو أكثر من هذه العناصر وبعضها بحتوي على كمية أكثر 
من غیرہ منہا ولکن الطعام الذي عليه الاعتاد ي الحياة هو 


۲۸ 


الذي يتضمن الأنواع الثلاثة الأولى ( الفحمائيات والدسم 
والپروتین ) . 

س ۲١١‏ - هل يجب أن أعلم شيئاً آخر عن الموضوع ؟ 

ج ان ما جب أن تعلمه غير ما سبق ذ کره هو شيء » نت 
ألیف به وتعرفه من اسمه فقط كاسم منعش لذاكرتك ومثاله : 

)١‏ الكربوهيدرايت : ومنها السكاكر والتفاح والفطائر 
الحلوة والأيس كريم والبطاطس وأنواع الخبز والكعك 
كلها تعد من الأطعمة الكربوهايدرايتية . ويمكن أن تسمي 
الفطائر والمعجنات الحلوة وسكر القند والأيس كريم باسم 
حلویات أو سکر یات ٣ةعد8‏ وتسمى البطاطس والخبز باصطلاح 
النشويات ۸ء٣هاS‏ والمصدر الرئیسی لها هى النباتات كالحبوب 
والحنطة والنباتات ذات الجذور أو البذور کالفو !که وسکر 
القصب والنباتات الدرنية كالبطاطس والشمندر والجزر . 

هذا وان الكر بوهايدرات مركبة من عناصر كيماوبة كالفحم 
والمايدروجين والأوکسجین وسواء كانت نشويات أو سكريات 
يكون التفريق بينها بعقدار ما يوجد في كل غذاء منها من الفحم 
أو الهايدروجين أو الاكسيجين . 

۲۴) أما الدسم ۴۵۲ فهي كالفحمائيات أي فيد أبضاً ي 
إحداث الطاقة (القدرة) للبدن بحيث ينتج عنا قدرة كار عرتين 
ما ينتج عن السکریات والنشويات وطالا أن الدسم ليست 
سلة الهضع والتا كسد كما هو الحال ي الفحمائيات لذا يجب 


4 


أن لا تؤکل بكميات كبير ة ضخمة وعدا ذلك فالطعام الحاوي 
بالكربوهايدرات » وني النتيجة أكثرنا يحصل على قوته 
( طاقته ) من الکاربوهایدرات . 

۳) البروتين ويعادل تي الطاقة ( القدرة ) للفحمائيات 
ويمکن ان يستعمل لانتاج الطاقة › ويستعمل ٤‏ الممداأً للنمو 
والترمم» إِذٌ ان بياض البيض (آح البيض) هو پروتين خالص 
وهو کشر ائح لحم الم او البقر او السمك ( ستيك ) . 
من الأطعمة البروتينية أيضاً . 
البدن ر أي المحتاج إليما لبناء أنسجة الحياة الجديدة ) . 

وي بناء الپروتوبلاسما فان مركب النايتروجين ( وهو 
أساسي جداً ) وطعام البروتين هما المصدران الأساسيان فقط 
ي هذه التشكيلة الي عكن أن يستفيد منبا الجسم . 

وبالاضافة إلى النايتر وجين والبروتين أيضاً بمكن أن يستعمل 
الأوكسيجين واهايدروجين والفحم لما فيا من الكبريت 
والحديد والفسفور . 

؛) الماء : ان الجزء السائل ي الدم هو أكثر من ٩۰‏ / من 
بعمله ولذا فالطعام حب أن يكون محلولاً جيداً ي الماء قبل 


۳۰ 


أن يستعمله البدن » كما انه لأجل التخلص من فضلات البدن 
فالماء ضروري جداً ويشكل بين ۸٠ - ۷١‏ / "من الماء ومن الوجهة 
العملية فكل طعامنا يحتوي على الماء . 

ه) المعادن : العادن ليست لازمة لانتاج الطاقة ولكن 
كمبات فليلة من عناصرها المختلفة ضرورية جداً لتنظيم عدد 
غير قليل من الاجراءات الفيزيولوجية بداخل الجسم وهذه 
العناصر المعدنية تشكل جزءاً من النسج المختلفة ني البدن. 

لذا بجحب أن تكون هذه العناصر متوازنة مع العمل المطلوب 
منها لتقوم بعملها بكفاية إذ بتوقف بعض الأعضاء على هذا 
التوازن كضصربات القلب النظامية والاستجابة الحاهزة من ع الأعصاب 
والعضلات للت للتنبه ثم التناضصح الصحيح jı correct osmosis‏ 
سوائل الخلايا ءلاء) ومن خلالها sعداں[[ءءه٣1.۲‏ والمحافظة على 
التفاعل القلوي الضıeف ٤ Faintıy alcaline‏ جمیع سوائل الجسم 
اللي تمنع تطور الانسمام ölewkl Poisoning condition‏ 
باللاحمضاض کیەلAci‏ 

والبدن يحصل على معادنه من هذه الأطعمة كالفواكه 
والخضر الطاز حة واللحوم والحليب والبيض وما تختاره 
من الأطعمة الأخرى الي تحتوي على الايودين والكلسيوم 
والفسفور والحديد والمعادن الأساسية الأحرى كالكبريت 

ومثال ذلك فالأیودین موجود ي طعام البحر وي الخضر 


۲۳١ 


وأما الكالسيوم والفسفور فيوجدان ني الحليب والجين والبيض 
والبزاليه والفول والفاصولياء والاوتميل ”ة0 وفواكه 
کشر ة أخرى > كالبندق والفستق » وأما الحديد فيوجد ني 
الكبد والكلية والنخاع وصفار البيض والخضر الورقية 
والمحار والربيان والقريدس واللحوم والفطر سط8 . 

) الفيتامينات : هي من أسس ( أركان ) مواد الطعام 
الإضافية وتوجد بكميات قليلة في اللحوم الطازجة والخضر 
والحليب وغيرها على أن بعض أركان الطعام يحتوى على نوع 
واحد من الفيتامينات كما يلي : 

أ ) فيتامين أ-4 ۷1٤.‏ : ضروري جداً للنمو كما يتىمن 
الاصابة ببعض أمراض العين وموجود لي أوراق الخضر 
الخضراء وي صفار البيض وزيت السمك والكريما والجبن 
والبطاطس الحلوة والمشمش والكانتالوب والدراق والخوخ 
( البرقوق ) والكبد . 

ب) فیتامین ب ۷1۲.8 :أو فیتامین ب م رکب ( کومپلکس ) 
وله نوعان احدهما یسمی ب۱ (81) أو امین ومن خواصه 
انه يي من مرض بري بري (يتصف امرض بالہاب الأعصاب 
العديدة مع هزال عام وقساوة مؤلة ويحصل غالبا عند من 
يستعمل الارز المقشور ) وهذا فهو يساعد على حفظ صحة 
الأعصاب وعلى الهضم والاستفادة من الكار بوهايدرات ويحسن 
الشهية للطعام . والثاني یسمی ب۲ (82) وله شكلان شكل يسمى 


۳۲ 


ناياسين ويتي من مرض الپلاغرا ( اصطباغ الجلد عند معصمي 
اليدين والعنق ) والهاب البلعوم والحلق والاسهال والاختلالات 
العقلية 
وشكل يسمى رايبوفلائين وبحفظ صحة الجهاز الهضمي 
ج) فیتامین ٿ .۷1۲ .٥وی‏ من مر ض داء الحفر Scurvy‏ 
الذي يحدث الحرمان منه تزف ني اللثة والفم . 


د) فیتامین د.۷ .2 ويي من مرض الكساح Rickets‏ . 


س ۲١١‏ لقد أشرت إلى المصادر الجيدة للفیتامين أ ۸ 
فما هي المصادر الجيدة للفبتامينات الأحرى ؟ 

فیتامین ب۱ .۷1 81 ويسمی امین وهو موجود ي 
لحم الختزير المزيل الأحمر ولحم الكبد والكلوة وحبوب 
البازيلا الحافة واللوبيا والفول والفاصوليا والعدس والبيض 
والفول السوداني وجميع بزور الحبوب والخمائر والمحار 
وسمك السالمون . 

- وفیتامین ب. ۷1۲ 82 ویسمی رایبوفلافین وموجود 
في الحليب والبيض والكبد والكلوة ولحم العجل ولحم 
الختزير الطري وؤرق الخضر والخمائر . 

فیتامین ٿ .۷1۲ ٥.‏ مو جود ني الفوا كه والكبد والكلاوي 
والفليفلة الكييرة الخضراء والحلوة والطماطم ( البندورة ) 
واللفت الأخحضر ( شلنم ) والكرنب الأحضر ( قرنبيط ) 


۳۳ 


والملفوف ( اللهانة ) والبطيخ الأصفر الحاو ( هانيدو ) والبطيخ 
الأحمر والأصفر العادي والسبانخ والبركلي والتفاح والپاينپل 
والموز واليوسي ( مندرين ) والكلامنتين والموز . 

فيتأمين د.۷1 .0 موجود ي الزبدة والبيض والحلي. 


(۱) راج بحث الفيتامينات في كتاب د الغذاء يصنع المعجزات » تأليف 


جايلورد هوزر » ترجمة أحمد قدامة » نشر دار النفائس . 


A: 


۱٦ 
) كالوري الأنظمة الغذائية ( الأقوات‎ 
The Diets CALORIE 
آقوگ بصر احة لو أنني سمعت بكلمة  كالوري‎ - ۲٤۳ س‎ 
الاف المرات فلا أعلم حقيقة ما تعنيه هذه الكلمة ؟‎ 
ج - اسمح لي أن أقول لك انك لا جد معنى هذه الكلمة‎ 


أو هذا الاصطلاح ني القواميس المختصرة على أن ما بحب أن 
تعرفه أن كلمة كالوري هي لفظة لاتينية مشتقة من لفظة كالور 
١‏ وتعني بالافر نسية يعلط أي الحرارة وبالانكليزية 
lala gy Heat‏ أبضاً الحرارة »> فکما بصطلحون على تقدير 
الوزن بالكيلو أو بالياون فكذلك بصطلحون على تقدير كمية 
الطاقة أو القدرة بالكالو ري ° Energy‏ 

وأما اصطلاحاً فهي وحدة قياس الحرارة المتكونة ق 
جسم ما أو هي وحدة القدرة ‏ الطاقة _ النانجة عن صفة خاصة 
للطعام الذي يعطي الدفء والحرارة والقوة للجسم عند احتر اقه . 

وبالتعبير الفي هي كمية الحرارة اللازمة لرفعم حرارة غرام 


م وره E‏ م ف 
(1) البعض يسميها سعر » او حرة أو سعار أو حريرة . 


Yo 


واحد من اء ي ضغط جوي واحد مقدار در حه حرارة 
واحدة أي من درجة حرارة ٠١‏ مثلا إلى درجة ٠١‏ سنتغراد . 


وبكلام أبسط اننا كما نعبر عن وزن الجسم بالكيلوغرام 
أو بالباون نعبر عن القدرة - الطاقة - بالكالوري وقد أمكن 
للعلماء أن يقيسوا كمية هذه القدرة » اذ لو كلفت شخصاً 
ما أن يطرح ابا قائماً على الأرض أو أن بقود دراجة مقدار 
ثلاثة کیلومترات أو أن يركض ماشيا كيلومترا واحدا بقوة 
واندفاع لاحتاج إلى جهد عضلي لاجراء ذلك أي الى ( قدرة 
أو طاقة ) كما ان العلماء أمكنهم أن يحلوا القضايا الحسابية 
المعقدة بان حسبوا كم من القدرة _ الطاقة - الموجودة ي 
مختلف انواع الاطعمة والاشربة ووحدة هذا الحساب 
سموها كالوري > لأن الأطعمة والأشربة العضوية بمكن 
أن تحترق احتراقاً عادياً حارج البدن » وكمية الحرارة 
الي تنبعث منہا من أن تقاس وكذا كل طعام عضوي يتا كسد 
#عنفن<0 ( يحترق باتحاده مع الأوكسيجين ) ني البدن أي 
يحترق با كمله فانه ينتج نفس كمية الحرارة الي تاكسدت 
( احترقت ) في حارج البدن . وان كمية الحرارة هي الي 
نعني بها هنا بالوقود أو بقيمة طاقة ( قدرة ) الطعام المتا كسد 
في البدن . والوحدة القياسية الي تقاس بها كمية هذه الحرارة 
تسمی کالوري . 


ارا 


س ۲٤٤١‏ اذا کنت لا تجد حرجا من استفسار ي 
ثانية فإني لا أزال بحاجة ای المزيد عن شرح كلمة كالوري 
بإيضاح أكثر ؟ 

ج و اجه حرج مئ ناوك اسم يحرق ارا 

بنفس الطريقة الي يحترق فا الفحم في الخارج . 

الطعام الذي تأکله بحترق كائر روات کی ای ورس 
الحرارة النانجة عن احتراق كمية من الطعام تسمى كالوري 
ولعلي بمذا الإيضاح قد أوضحت لك معنى كلمة 
كالوري وهذه الكلمة تجدها في القواميس اللغوية بنوعين 
أي كالوري صغير .0 الة”5 وتعى كمية الحرارة المطلوبة 
ي حد ضغط جوي و اح One atmosphere‏ لر فع حرارة 
غرام واحد من الماء درجة سنتغراد واحدة . 

والنوع الثاني كالوري كير ca.‏ ع1 ويعي كمية 
الحرارة اللازمة لرفع حرارة كيلوغرام واحد من الماء درجة 
سنتغراد واحدة أي )٠٠٠١(‏ كالوري صغير . 

والأخصائيون ي أنظمة الأغذية حينما يستعملون كلمة 
كالوري يعنون با الكالوري الکير أو كالوري فقط مختصراً . 
وهو عند المختصين > كمية الحرارة اللازمة 2 پاون واحد» 


بعادل ٥۰۰‏ لی ليتر في القياس التري) ر من لاء ریم رجات 
فهر نهایت . 


YY 


وإذا قيل ان جزءاً من طعام حاص بحتوي على ما يقرب 
من خمسين کالوري يقصد به انه حینما پتأکسد یحترق في 
نسج البدن فيطلق هذه الكمية من الطاقة لتصرف ي النشاطات 
والتفاعلات الي تجري ني البدن . 

وطا لما آن كالوري واحد كبير يعادل ني الطاقة الميكانيكية 
o٤‏ طن /قدم F00 tons‏ أو الطاقة اللازمة لرفع وزن طن واحد 
مقدار ٤٥ر١‏ أطنان قدم للأعلى طنط ۴٠۲۲‏ وكمية الطاقة في هذا 
الجزء من الطعام إذا أمكن صرفها بتامها بدون فقدان شيء ما 
قد تکني لرفع طن واحد من المواد لما یقرب من ۷۷ قدم ۴۲۲۲ . 

وباختصار ان الكالوري الصغير ( ويسمى كالوري 
الغرام ) هو كمية الحرارة اللازمة لرفع حرارة غرام واحد 
من الماء درجة سنتغراد واحد والكالوري الكبير ( ويسمى 
كالوري الكيلوغرام ) هو كمية الحرارة المعادلة إلى ٠٠٠١‏ 
غرام کالوري . 

وحينما يقول المختصون ي الجميات ء1 كالوري 
يعنون به الكالوري الكبير أو كالوري الحميات . 

س ۲٤٠١‏ - كم كالوري يحتَاج جسم الانسان يومياً + 

ج ان وزن رجل ذي جسم متوسط الحجم 10° پاوناً 
( رطلاً ) ( أي ما يقرب من ۷١‏ کیلوغراماً ) یؤکسد 
( يتحد بالأوكسيجين ) حول نصف کكالوري ي 
الساعة لكل رطل واحد من وزنه أو بؤكسد ٠۲‏ كالوري 


۳۸ 


لكل رطل من الوزن في حالة الراحة خلال مدة ۲١‏ ساعة » 
وهذا معناه أن ۱۸۰۰ کالوري ( ۱۲ کالوري لکل یاون واحد 
مضروب يي 10۰ اوتا من الطعام ) يحب أن يكل من قبل 
رجل ٠٩۰‏ پاون يو ميا لانتاج حرارة كافية . 

وإذا کان يعمل عملا عادیاً فیازمه ما یقرب من ٣۰۰۰‏ 
كالوري . ومن الواضح أن مستلزمات الطعام تتغير مع 
خَ مختلف مستو بات النشاطات والعوامل ومثل هذه العوامل عامل العمر 
والجنس والوزن ونسبة التطورالأًساسى Baso! meıabolis rate‏ 
والشعل والمناخ والشروط الصحة العامة الي تحدد الحاحة 


الطعام والأنظمة الغذائية ( الحجميات ) 
Food and Diets‏ 
س ۲٤١‏ - هل يمكن للمريض أن بأكل كل أنواع 
الأطعمة ؟ 


ج ان رأي عدد من الأطباء أنه طالما لا يوجد مرض 
قلي أو کلوي منہارین »د‌اذه۴ عند المريض بمكنه أن يشارك 
ي أكل جميع مقومات الحمية الغذائية المعتادة . وبحسب رأي 
هؤلاء أيضاً ترك كثير من الأطعمة الخصوصية الى كانت 
تعطى للمصابين بالتوتر الدموي ماعداما هو مخصص للمصاين 
بالسمنة أو بانهيار الكلوتين » كما أن هناك فرق قليل » إذا 
وجد ٠‏ بين مفعول الحمية الخالية من ملح الطعام على الضغط 


۳4 


الدموي ومفعول الحمية الي فا ملح طعام معتدل التحديد . 
ومن المؤكد ان المرضى الذين يشتكون من إفراط الضغط 
لا حكن صياتتهم والمحافظة عليهم لزمن غير محدد مادء د! 
مستا على نظام غذائي ( حمية ) قد قيد فيه بشدة الملح او 
البروتين . 

وأخيراً فان الرأي الأخير قوي إذا لوحظت حالة المريض 
عند عدم كفاية الحمية لسبب أن استنزاف الطاقة سيخفض 
الضغط الدموي كماان هؤلاء الاشخاص الذين يعيشون على 
حمية أرز أو حشائش ليس عندهم ضغط دموي أقل انخفاضاً 
من هوؤلاء العائشين على حمية عالية من البروتين . ويستخلص 
من ذلك انه يجب الكفعن ربط التوتر الدموي الأساسي 
بتحديد الحمية . 

س ۲١۷‏ - ما هو رأيك تي الحمية الصارمة ( الشديدة )؟ 

ج - ليس من الضروري أن ينظر للحِبّْة الصارمة حسب 
الأسس العامة الى بجحب اتباعها ني هذا الشأنء بأنه كلما كان 
الضغط الدموي عالباً كلما وجب أن تكون كمية الطعام 
الماحوذ اقل . 

س ۲١۸‏ - رغم انني مصاب بضغط دموي قليل الارتفاع 
فإني أشعر بأن صحتي جيدة » فهل يجب علي أن أتبع حمية 


خاصة ؟ 
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ج -إذا علمت بأن عندك ضغطاً دموباً قليل الارتفاع 
ولا تشعر بأنك منحرف الصحة يمكنك أن تأخذ أي شيء من 
الطعام مناسب لك كاللحم الأحمر والبيض والحليب والسمك 
والخضر والأثمار وحساء اللحم وأي نوع من الحلوى كما 
يمكنك أن تأخذ ملح الطعام باعتدال وأما الحمية ني الضغط 
الدموي العالي غير المختلط ( بدون مضاعفات ) فلا تتغبر 
عن حمية الحد السوي . 

وتحديد أخحذ الروتين قد يسبب لك فقر د ga Anemia‏ 
ظهور علائم سوء التغذية ”نامال وكذلك ني حالة عدم 
وجود تورم ي مختلف اعضاء الجسم ونوبات قصر مدة التنفس 
Paroxysmal‏ 

ولا يجوز اجراء تحديد صارم للملع لأنه مقر سايق 
حين وجود مضاعفات ( مخالطات ) شديدة ني القلب أو الكلية . 

س ۲١۹‏ - ما هي الحميات الغذائية المفيدة في معالجة 
الضغط الدموي العالي ؟ 

ج .. هي الحمية ذات الكالو ر ي المخفض Low calorie di1‏ 
ودات الروتين المخفض زل ”اهام 10۷ وذات الصوديوم 
اللخفض ءال نامء س10 وحمية الأرز على طريقة كميار 
Kempner rice‏ مي الكو لستر ول اللخفض Low cholestero‏ 
ءاه وحمية الأرز بطريقة كمينر مؤلفة من الأرز وعصير 
الفواکه والسکر والفیتامین ولکنہا لها محذور امکان حصول 


٠١ - الضغط الدموي م‎ ۲4١ 


لازوطيبا قي الدم لذا ت نغض النظر عن التوسع في البحث فيا 
حتى يثبت عكس ذلك 

س ۲٠۰‏ - متی توصف هذه الحميات ؟ 

ج - لي حالة السَمنة المغرطة ط0 وي أمراض أوعية 
الدم توصف الحميات ذات الكالوري . 

وأما ني مرض الانسمام بالآزوت ( آزوتيميا أي وجود 
كمية زائدة من المواد المكونة للأزوت ني الدم ) ومرض انهيار 
الكلية ۲eںانه۴ K۵.‏ تو صف حمية ذات بروتین مخفض . وي 
حالة احتباس ملح الصوديو م )ص gı2‏ ۆ Chloride Teention‏ ( 
عندما يكون القلب محتقناً ومنهاراً مع احال وجود ضغط 
دموي عال فيو صف له حمية ذات صوديوم مخفض . 


س ۲۵۱ آنا أبل من العمر ٤١‏ سنة وأحب أن آكل 
دائماً فهل يمكنني أن آخذ بعض أنواع من حبوب الأدوية 
لتخفيف شهيتي للطعام لكي أنقص من وزن جسمي بدون جوع 
او انزعاج » وما هي الحبوب الدوائية التي توصيني بها ؟ 

ج - یوجد أشخاص كرون مصابون بافراط وزن 
الجسم وقد يكون ذلك الأكل خارجاً عن المعتاد وغير ناشيء 
عن الجوع ومع ذلك فيجب تحاشي زيادة وزن الجسم بعد 


على أن بعض العلاجات تفيد ني تخفيض الشهية للطعام 


4۲ 


مع ملاحظة عدم تناول طعام إضاني لتصحيح الافراط ي 
الطعام والوزن . 

س ۲٣۲‏ - ما هو الاصلح لانقاص وزن الجسم هل 
تحديد الحمية وحدها او اشراك الامفيتlميj Amphetamine‏ 
lz Sulfate‏ ؟ 

ج - يمكن بللحمية الغذائية وحدها أن تؤثر ي تخفيض 
الوزن أكثر من اشراك الامفيتامين معها ولكن الامفيتامين 
يغلب على استعماله أن يزيد ني فعل إنقاص الوزن ني المعالحة 
المبكر ة به والا فتر جح الحمية وحدها على الامفيتامين أو تتساوى 
معه ي التأثر . 

س ٠٠١۳‏ - هل الحمية المخفضة الكالوري مرغوب فيها 
من قبل المرضى المصابين بانهبار القلب الشديد أو باحتقانه 
المعتدل ؟ 

ج - يجوز أن بتطلب الحال ني مراحله الأولى حمية 
مخفضة الكالوري وإيضاح ذلك هو : لاجل انقاص 
العمل القلي .1 مط ٤ه‏ ام۷ . يجب على نسبة الاستحالة 
القاعدية المر تفعة Basel metabolism Rate‏ وانھيار القلب ان 
تكون منخفضة ووزن المريض يجب أن ينقص إلى الحد السوي 


أو أقل منه بقليل . 
ويستعمل لأجل الحصول على ذلك علاح الديجيتال أو 


4۳ 


ما ماله م مدرات البول وعناeاںا‏ لیز ید حجم كمية 
البول مع استراحة تامة في الفراش . 


الؤثرات البارزة ي ضبط الحمية 


5 


تناول بروتين طبيعي . شرحات لحم › بيغ › سمك › دواجن . 


الامتناع عن الملح والأفاوية الزائده . 
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وكقاعدة أساسية يجب أيضاً تحديد الكالوري ما٥‏ 
restrictan‏ لأنه وجد أن ذلك بحدث ني المريض ذي الوزن 
السوي» هبوطاً ني استلاك الأوكسيجين وني الاستحالة القاعدية 
وي نسبة النبض .۸ ءءا٠ا٣‏ وي الضغط الدموي . والمريض 
السمين ( البدين ) بدي هبوطاً ني اسبلاك الأوكسيجين بنسبة 
١‏ / وني الدفعة القلبية اه ءمنلءة) بنسبة ٠١‏ / وي 
العمل القلى )اه۷ .۵ة بنسبة ۴١‏ / وحسب الظاهر فإن 
الحمية اللخفضة الكالوري تثبت انها مساعدة ني هكذا حالات 
مرضية . 

س ٤‏ _ بشکل عام هل يوجد قواعد حميوية Dietary‏ 
esالuہ‏ تتبعھا مریض القلب او المصاب بافراط الضغط ؟ 

ج - بمكن أن أك كما يأكل الآخرون والبدأ الأساسي 
هو بذاته تقريبا اي : 

. مراقبة وزن‌البدن‎ )١ 

۲) لا تأ کل طعاماً لا تستسیغه أو انه بمرضك . 

۳) تناول طعامك ببطء . 

. تناول طعامك حينما تكون هادىء العاطفة‎ )٤ 

ه) لا تفرط ني الأكل أبداً . 

)١‏ والعوامل البارزة ي السيطرة الحميو ية للضغط الشريالي 
العالي هي المحافظة على قو اعد مر اقبة الحمية ) dietary Control‏ ( 
وعلى وزن الجسم السوي برقم خاص من الكالوري وأخذ 


fo 


پر وتین طبيعي وعدم الزيادة ي الاملاح والتوابل الحارة . 

وإن الكالوري الجميات بحب أن تحدد بالنسبة إلى وزن 
المريض فإذا كان مفر ط الوزن أو سميتاً ( بديناً ) فإن الرقم الكلي 
للكالوري جب أن بحافظ عليه ي حالة تحت حد الصيانة > 
below main tenace‏ لکي يکون اللقص في وزن المريض 
نقصا تدرا . 

تقييد ( تحديد ) ملح الطعام 
Salt Restriction‏ 

س ۲٠١‏ - ما هو الرأي الغالب حول موضوع تحديد 
ا ملح ؟ 

ج - يعتقد معظم الأطباء بأن معالجة الضغط الدموي 
الشرياني العالي » حينما يكون القلب والكلوتين مصابين بشدة . 
جب أن تترافق مع تحديد كمية ا ملح الأحوذة في الطعام اليومي ٠‏ 
ولذلك فإن كثيرا من المصابين بالتوتر الدموي الشديد تكون النتائج 
عندهم غير جيدة ولو مؤقتا . ولذا فالحمية الخالية من الملح 
( صوديوم كلورايد ) قد تكون ذات قيمة. هذا وان الذين 
يشتكون من ارتفاع الضغط المستمر يستفيدون بشدة من الحمية 
( المخفضة الصوديوم ) وخحاصة عند النساء البدينات . 

س ۲٣۹‏ - رجاءًَ وضح توصيتك للحمية المخفضة 
الصوديوم ؟ 

ج - إن الحثيات ذات الصوديوم أو الكالوري أو 


۲4٦ 


الإروتين المخفضة تنقص حجم سائل الدم ۸ها۲ وحجم 
السائل بين الخلايا (اناناءءمام1) وهذا الفعل قد برغب فيه 
لبعض للمرضى الذين عندهم وظيفة كلوية مشوشة بشدة 
Disturbed‏ .وقد تكون حمية الصوديوم المخفضة خطرة في 
حالة عدم المراقبة الطبية » وبالاضافة إلى ذلك فإن حمية 
الصوديوم المخفضة صعبة التطيق لان طعمها غير مستساع 
بل لصعوبة المحافظة على خحفض مناسب ي الصوديوم . كما 
ان الضغط الدموي لفئة قليلة من المر ضى يستجيب بشكل مرض 
( مقنع ) ولذا فطريقة الاختبار هي الي تحدد أيا من المرضى 
يستجيب او لا بستجيب للحمية . 

س ۲١۷‏ - ما هو الصوديوم كلورايد ( ملح الطعام )؟ 

ج - هو مادة ملحية مركبة من الصوديوم والكلور. 
والصوديوم موجود مبدئباً ني البدن متحداً مع الكلورين 
ویشکل بي هذا الاتحاد اسم ١‏ صودیوم کلوراید او ملح 
الطعام المعتاد » وهو لازم للدم ولخلايا البدن ءلاءء ول8 وعلى 
ذلك جب ان يضاف للطعام ي الحمية الي تنقص منه إذا كانت 
الصحة تامة . 

س ۲٣۹۸‏ اذا كانت الحمية الخالية من الملح صالحة 
للمصابين بالتوتر الدموي الا تكون صالحة للأشخاص السالمين 
الاسوياء ؟ 

ج - ان الشخص السوي لا بعكن أن تحمل حمية خالية من 
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املح لأكثر من بضعة أيام لأن أعر اض نقص ال ملح وعلى الأخحص 
فقدان الشہية للطعام تتحول بسرعة عند اخحذ غرام واحد أو 
اثنين من الملح . 

ومع ذلك فكثر من المرضى المصابين بافراط الضغط 
الشرباني الدموي أو مرض الكلية بمكنهم أن يتحملوا الحمية 
الفقيرة من الملح بشكل صارم وبدون أعراض . وإذا حصلت 
عندهم ني ظرف عرضي فانها تصحح باعطاء مقادير ضئيلة 
من ۲-١‏ غرام من الملح الذي يمكن ايقافه ثانية بعد بضعة 
ايام . 


س ۲۵۹ - هل يمكن استعمال ما يقوم مقام المح 
( بدیلاً Salt substitutes ( 4i‏ ؟ 

ج - ان استعمال أي ملح تجاري يقوم مقام الملح وبديلاً 
عنه يحب أن يكون تحت الإشراف الطي لأن كثيراً 
من أنواعه خطر على الصحة كملح الليثيوم Lithium chloride‏ 
وخاصة على الشخص الموضوع تحت حمية الصوديوم المخفضة 


On a low Sod. d. 


س ٠١‏ - هل على المصاب بالتوتر الدموي أن يتحاشی 
تناول الملح بتاتاً ؟ 

ج - ليس من الكاني أن أقول لك انه بحب عليه تحاشي 
أخذ املح بل لكي يكون ذلك فعالاً عليك أن تحسب الحميات 
بأن تكون حاوية على نحو ٠٠٠‏ ملغ من الصوديوم وتجد مثل 


۲4۸ 


هذه الحمية متيسرة ومنشورة لي لوائح الطعام اليومية Menues‏ 
وان الحمية الي تحتوي على أقل من ٠‏ ملغ من الصوديوم 
بجحب أن لا توصف للمرضى النهار ة Patients with kidneypqrlS‏ 
failure‏ مع بور يا دمسوية فوق ۰۰ ملغ ي 1۰۰ سے 


س ۲١١‏ - كم يحتاج الجسم السليم من المح يومياً ؟ 

ج - كل التاس يتتاول عامة من ۸ - ٠١‏ غرامات من المح 
یومیاً ولکن الجسم لا بحتاج الا الى مقدار (۲) غرام منه یومیا 
وهو مقدار كاف لحاجة البدن . 

وأما أكلة النبات ر( النباتيون Vegetarians‏ ( فيز مهم 
ضعف »س٣‏ هذا المقدار أي آربع غرامات وميا . 

وي الحمية المختلطة تتغبر الكمية الأخوذة من الملح مع 
اليروتين وإن اسنهلاك الصوديوم كلورايد اليومي هو من 
٠١ -۸‏ غرامات وني الحمية الخالية من املح بمكن أن بحتفظ 
الجسم بالکلوراید بأن يفرز أقل من ٠‏ ملغ من الصوديوم 
کلوراید ي ۲١‏ ساعة عن طريق الكليتين . 


س ۲٠۲‏ - لاذا يتطلب أكلة النبات أكثر من ۲ غرام 

من الملح ى أنها تۇ دي الحد الأدنى منه ؟ 

ج - النباتيون يميلون بشدة إلى املح لأن تركز اليرتاسيوم 
PotaAsiom concentration‏ من الخضر والفو | که بتفاعل R2‏ 
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مع الصوديوم کلوراید ویشکل مرکا ينطرح بسرعة عن 
طر يق الكليتين . 

والنباتيون يحتاجون ملحا كثيراً لأن الكمية الزائدة 
من البرتاسيوم ي أوراق الخضر تحل محل الصوديوم في 
نسيج البدن ولهذا السبب فإن أكلة اللحوم لا يتطلبون الا 
كمية قليلة جدا من ملح الصوديوم . 


س ۳٣۳‏ - ما هو عمل الصودیوم کلوراید والپوتاسيوم 
ف الجسم ؟ 

ج - إن هاتين المادتين هما معدنيتان وموجودتان ي جميعم 
أنسجة الجسم وأعضائه وان نسبة البوتاسيو م للصوديوم Ratio‏ 
عالية . 

ولكن ني الحمية المختلطة العادية يوجد الصوديوم أكثر 
يضاف للطعام سواء كان خلال إجراءات تحضير الأغذية 
او الطبخ أو عند الاستهلاك . والصوديوم لازم لكل خلة الع 
٤‏ الجسم للمساعدة على انتاج مغر زات الغدد والمحافظة على قلو ية 
الدم الخفيفة +ان«ناةاة . وأما البوتاسيوم الموجود في الخضر 
والفواكهة ( حبا وبزرها ) فهو لازم لبناء الخلية وخاصة خلايا 
الدم blood cells ad‏ ۵ و لفعل تقلص الaځضÎİڵٽ Muscle‏ 


. Contraction 


0° 


س ۲٣٤‏ انا اع حمية مخفضة من الصوديوم فهل 
استمر عل ذلك ؟ 

ج - من الهم جدا لكل مريض يتبع حمية مخفضة من 
الصوديوم ان يتحرى مع طبيبه بين حين واخر الصوديوم عند 
تحليل بوله . وما فيه من كلورايد . لأن ذلك بقود الطبيب إلى 
معر فة مستو بات الصو ديوم المختلفة حسما یکتب لمر رضه و صشة 


دوائىه ما . 


س ۲٠١‏ - هل يوجد قاعدة عامة بيجب ملاحظتها 
ي لوائح الحميات ذات الصوديوم المنخفض ؟ 

ج - إليك توصيات ما يستعمل وما لا يستعمل من 
الما كولات يي التوتر الدموي : 

أ ) ما يستعمل : زبدة خالية من املح وكذلك خبز 
بدون ملح وبدون اختمار وخضر طازجة او مثلجة 
وعصير فواكه معلبة وغير حلوة . 

١‏ ) ما لا يستعمل : ملح الطعام سواء في ني الطبخ أو على 
المائدة وي المعلبات وال كولات المحفوظة إذا كانت مملحة 
أو فیا ١‏ صودیوم کاوراید » أو « صودیوم باتزوآت » ثم 
تحاشي المعجنات ٥2+‏ وأنواع الكعك والبسكويت والفطائر 
الصنوعة مع بودرة الباكتج او صو دا البا كتج والما كر لات 
الى ل تذكر ني حميتك ‏ وأي طعام يسيب لك أل أو غاً أو 
هماً أو کرباً . 


۲٥۱ 


ومن الناحية الطبية : 
لا تأخذ أدوية أو أطعمة ل يشر بها طبيبك ما عدا القيتامين » 
وخذ ماء وسوائل فقط حسب وصف الطبيب › ولا تأخحذ بها 
(كربونات الصودا ) أو الراوند ط٣aطنطR‏ أو الصودا أو 
غير ها من البودرات القلوية المستعملة لمقاومة سوء الھضم او 
لاحراج الغازات الا براي طبيبك » وخحذ فواكه مجمدة 
ه۴۲ إذا سمح لك بها مع السكر المضاف إلا . 
س ۲٠١‏ - ما هي الأطعمة العالية أي المح ؟ طعنط لم۴0 
in Salt‏ ؟ 
ج - الأطعمة التالي ذ كر ها ذات ملح عال فتحاشاها وهي : 
لحم العجل المقدد أو المملح » البيرة » الشمندر الأحضر › قطع 
مرق اللحم أو الدجاج الالحة » أنواع المعجنات » السك 
العلب » اللحوم والحساء العلبة » عصير الطماطم والخضر 
المعلبة » الكافيار » الكرفس المالح > الحبن المالح » الهندباء › 
السجق والمقاتق » لحم الختزير والبط » لحم الكلاوي › 
المايونيز » حساء اللحم » الخردل » المكسرات المملحة » 
المارغارين » الزيتون » المحار » المخللات › الذرة المحمصة 
( بوب كورن ) شرحات البطاطا المقلية » التوابل » السردين › 
السجق » صيد البحر » الخبز الأبيض ‏ الأ كولات المملحة 
أو المالحة . 
س ۲٠۷‏ - أرجو ذكر الأطعمة الخاصة التالية : 


YoY 


(1)( ذات الصوديوم العالى )۲( ذات الصوديوم اللخفض 
() ذات الكلورايد العالي (>) ذات الكلورايد المنخفض . 

الأطعمة ذات الصو ديو م العا Food Highest in Sodium‏ 
هي : 


البسكويت » الخبز » الزبدة » الكاقيار » الجبن » الكرفس 
اللحار » الكراكرز ( نوع من البسكويت ) الداندليون > 
بياض البيض ٠»‏ الفاصولياء »> خلاصة اللحم › الزيتون › 
المحار » الفلفل الأحمر والأسود » الزبيب » السبانخ › الديك 
الحبشي Turkey‏ « القىح . 

بعض الأطعمة ذات الصوديوم المنخفض سه1 
Sod-F 00d‏ : المشروبات » كوكاكولا »> كا كاو › القهوة › 
عصبر الفواكه » اليرة » الزنجبيل » الشاي ٠‏ النبيذ » 
أنواع التوابل كالكراوية والقرفة » والكاري والثوم والخردل › 
وجوز الطيب والفافل الأحضر الحلو الكبير الحجم › 
والنعنع والمريمية وعشبة الزعتر والكر كم والفانيليا والخل . 

۳ اللأطعمة الغنية عادة اللو رايد F.H.in chlorides‏ : 
هي كل الأطعمة المملحة والمقددة والمخللة والمدخنة وبعضما هي : 
الخبز » اللحوم والأسماك المعلبة > الجبن المملح › اللحم 
المقدد » البلح والتمر » السمك واللحم المعجون» عصير اللحم › 
الحليب » الزيتون » المقاتق » قطع الشوربا واللحم المربعة 
المسماة ماجي رععةN×‏ . 
) الأطعمة المخفضة ي الکلورايد F. Lowest in chloride‏ : 
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التفاح > الزبدة > الشعير » المفوف معهططةC‏ » الكستنا 
( ابو فروة ) ثمر الليمون » الذرة » الخيار الطازج › التين 
الطازج » عصير الفواكه » العنب ٠‏ العسل ٠‏ الفاصوليا » 
الفطر » الخردل الناشف » البصل › اللفت »› الحمص 
الطازج » الفلفل الأحضر الحلو الكبير › الرمان » التابيوكا 
البطيخ المائي الأحمر. 

س ۲٠۸‏ - ما هي الأنواع الأخرى من الحمية المحددة 
الملح Salt Restricted‏ ؟ 

ج - نقترح عليك الحميات التالية : 

: Low Sod. الحمية ذات الصوديوم المخفض اء¡‎ )١ 

إن جمیع الأطعمة اللخضرة بدون ملح او بدون « با کن 
باودر » بحب تحاشيها والحمية الى تحتوي تقريبا ٠٠‏ غراما 
من ال وتین و١١٠‏ إلى ۲۰٠‏ غرام من الکاربوهایدرات و٥۸‏ 
غرام من الأدهان هي ذات كالسيوم منخفض ووفقا لذلك يجب 
أن تعطى لها اضافات إذا كانت الحمية ستستمر لاكثر من 
شر . 

ويستعاض عن ملح المطبخ بپوتاسيوم كلورايد أو كلوتا 
ميك اسید > الحذر . 

۲) الحمية الموافقة لمرض الكلية مع ارتفاع الضغط 
الشرياني : 

لا تستعمل ملحاً عند تحضير الطعام ولا على المائدة 
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وأما الأطعمة الأخرى فهى الحليب » عصير الفواكه » خيز 
بدون ملح » غلال بدون ملح > جبن بدون ملح » مفکهات 
se‏ بدون ملح كالجلاتين والفواكه » بيضة واحدة »› 
زبدة بدون ملح » فواكه طازجة او معلبة » لحم وسمك طازج 
وفراخ وديك حبشي بدون ملح » كريما وشوربة کريما › 
جميع انواع الخضر الغضة والمطبوخة بدون ملح . وابتعد 
عن الخضر العلبة المالحة . 

حمية لاختلاطات مرض القلب من ارتفاع الضغط 
الشرياني الدموي 
Diet for Heart Comp. of High art. blood pressure‏ 

يوجد لها ثلاثة أنواع من الحمية وهي ؛ 

)١‏ حمية لأجل مضاعفات أمراض القلب من الضغط 
الدموي الشرياني وهي مبنية على الاس التالبة : 

أ - بجحب أن يكون الطعام , سيطاً ومطبوخاً جیداً وسهل 

الهضم . 

ب - بجحب أن تكون كمية الطعام قليلة وتستعمل لمدة 

أربعة أيام . 

ج - جب أن تستعمل وجبة الطعام الرئيسية ني طعام 

الظهر . 

د - بحب أن يكون طعام المساء بوجبة خفيفة نسيباً 

وتعطى مبكرة جداً لافساح المجال لهضم المعدة 
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قبل الاستراحة الليلية . 
ھ یجب أن تكون ذات كالوري كاف . 
و -تحدد السوائل ماين ۰ ۹۹ م خلال 
ال ۲١‏ ساعة . 
ز - بحب أن يتحاشى المريض الأطعمة ذات الكمية 
والحجم الكبير والمقليات واي تتسبب في حدوث 
غازات في البطن وتخمرات بطنية ثم الأطعمة ذات 
البذور الكبيرة والكثيرة والمعجنات sءه)‏ والمفكهات 
ا المركبة من عدة أنواع » والأفاوية أي 
الفلفل والبهار وغير هما . وعلى المريض أن بتحاشى 
الأكل الزائد والأكل ني الليل . 
۴) حمية لامراض القلب مع ضغط دموي شرياني عالي 
وتورم الأطراف » وهي ذات ملح مخفض . 

وتتألف من ۱۸۲١‏ کالوري أي ۲۱۳ غرام کر بوهایدرات 
و۸۷ غرام دهن و۷٤‏ غرام پروتین . 

۳) حمية ضغط دموي شرياني عالي مع مضاعفات قلبية : 

یعطی ما ما قیمته ٠۰٠٠‏ کالوري »› وصودیوم کلوراید 
عقدار غرام واحد ( أي ملح مخفض ) . 

وهي موجودة في الخضراوات وخاصة المحتوية على ملح 
عال کالکرفس !ا٥‏ والشوندر اه8 التي تغلى مع 
الماء مرتين لازالة بعض الأملاح الطبيعية مها كاله؟ نا۸ 


۲٦ 


كما يعمل ذلك ني سمك البحر المحيط . 

وأما السلطات الخالية من الملح وذات الخضر الغضة 
ثم الزبدة العدعة الملح والخبز بدون ملح فمسموح بها . 

والأوتميل والبقول الأخرى يسمح بها إذا طبخت بدون 
ملح » وأما البقول المحضرة مع الملح فيجب تحاشيها . 

ومحب الاكثار من فحص عدة ماذج من البول لمراقبة 
سير الحمية العديمة الملح . 


الضغط الد NV‏ 
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۱۷ 
) الضغط الدموي العالى والسمنة ( البدانة‎ 
High blood pressure and Obesity 

س ۲۹۹ - انا أعرف »بأننی مفر ط ي وزن جسمی فما 
شأن ذلك ني الضغط الدموي العالي الذي أنا مصاب به ؟ 

جلا شك أن وزن البدن المفرط له تأثير واضح 
وتابت على مستوى الضغط الدموي مهما كان طول قامتك 
أو کر سنك أو نوع جنسك » وان الافراط ني وزن البدن 
له أهمية في إحداث تغيرات عاجلة ني الضغط الدموي لذا 
في تناول الطعام هو عامل هام ي حصول الضغط الدموي 
العالي . 

س ۲۷١‏ - اذن ما هي الأخطار التي تحصل من السمنة 
( البدانة ) ؟ 

ج - لا بد انك تشعر أن الناس يشمثزون من منظر أي شخص 


Ye/۸ 


التغذية المفر طة الناتجة 


عن خيبة المسعى _ 
ف الاد 


واختفاء من العصاب والقاق 
ك 
چ 


أسباب السّمنة ( البدانة ) 


ذكر أو أنثى منتفخ البطن والخدين ومترهل الوجه عدا عن 
مظهر ه البشع من السمنة الي فيه واي حددت نشاطاته البدنية 
بسبب ثقل جسمه وافتراس شحم بطنه لعضلاته وعدم 
استجابتها للتقلص «٥ناءة١٤ه٥‏ الآني » وان تغذية الجلد ونقل 
الفضلات الغذائية منه هما العقبة ي حرية دوران الدم حول 
القلب املحاصر بالشحوم المفر طة وهذه الشحوم المتر اكمة 
تحول دون وصول الحد السوي من حرارة الجسم إلى الجلد 
کما ان تراکم هذه الشحوم ي منطقة عضلة الحجاب 
nعaإطiap‏ لا تعطيه حر ية الحركة لاجل عملية التنفس وان 
وجود الشحم المفرط حول عضلة القلب تقلل من قدرته على 
هذا والافراط ني أكل الطعام يؤدي إلى اجهاد أعضاء 
الهضم بسبب قيامها العمل أكثر مما يازم لاداء متطلبات البدن 
الطعام المهضوم وتصريف الفضلات عند تشكلها ني البدن. 
وبالنتيجة فإن الكبد والكلوتين ترهقان من العمل بي اداء 
ما يطلب منهما . وتزداد متطلبات البدن من الدم ولكميات أعظم 
من اأضغط الدموي فيجهد ذلك القلب والأوعية الدموبة 
س ۲۷١‏ - هل تعرف أسباب السمنة ( البدانة )؟ 


ج ان أسبابها کٹر ۃ تعود لعدۃ مو ٹر ات ۸٥٤‏ ٥ں‏ آ؟ہ] : 
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1 ) امور الورالي : إن المراقبة Nervous Control all‏ 


Metabolime a law‏ وللشهية للطعام کن ان ينتج عا 
افر اط التغذية أو سمنة ) ردانة ( . 


۲ ) الو ثر الغدي Glandulor 1u‏ : إن مصروفاً 
مخفضاً من الطاقة » الناتج عن تناقص نشاط الغدد كالغدة الدرقية 
والنخامية واستهلاك الطعام من قبل النسج الحسمية ( حالة 
التوازن الاستحالي ءعمدامط عنامطهاءM‏ ) يحدد لدرجة كبيرة 
بالعلاقات المعقدة o«sناaاre‏ dعicatاpصه‏ ليس فقط من الدرقية 
والنخامية ولكن أيضاً من قبل الغدد الصم الأخرى كغدد 
ا لجنس » والغدة الأدرينالينية .6 ل2«ء۲١A‏ . وما أشبه ذلك . 

٣‏ ) مؤثر الحمية : يصبح الشخص مفرط الوزن حينما 
يزيد ثي طعامه الماخحوذ عن طاقة رعاء»۴ بدنه . 

والبدانة الغذائية هى تعريف طى لحالة افراط الوزن 
الواضح حسب تقارير سنة ٠١١١‏ القائلة بان الافراط ي 
تناول الطعام يعزى اليه الاصابة بالسمنة ( البدانة ) بمقدار 
٠‏ /على الأقل من الحالات . 

٤‏ ) المؤثر العاطني ( الانفعالي ) . ۴ا اصoناەصع‏ : ان 
البدانة العاطفية منبعثة عن شعور بالخيبة ني عمل ما ۴۲u5)۲۵10٩‏ 
أو الهرب من حالة عصبية › أو من قلق أو من حالة توفيق 
ضعيفة في اصلاح الأمور الاجتاعية . 

ll Psychomatic medicine ةıدحkا| وأما المعالحة النفسي‎ 


دور فعال هنا . 
۲١١‏ 


س ۲۷۲ - کم یجب آن یکون وزن جسمي ؟ 

ج ان وزن جسمك المثالي أو المفضل بحب أن يحدد 
بوزن جسمك الدقيق ( المضبوط ) وهذا كما في جدول 
الأوزان الخاصة وأما الهيكل العظمى لجسمك فإنه يحدد 
وزن جسمك المثالي . 

هذا وان جداول معدل الوزن لا يعتمد علا بدقة بل 
يعتمد على الجداول التي تضم علاوات لبعض ما يقع من 
تغيرات في الجسم . 

وفيما يلي جدول بأوزان الجسم للذكور والاناث من 
أعمار ٠١‏ سنة وما فوق مع العلم انه من غير الممكن عمل 
لواد ئح الوزن الحقيقي للجسم قابل للقطبيق على جميع الأشخاص 
المتشابمين ي البنية . واللوائح التالية لا يلجأ إلا كمعيار دقيق 
لمعرفة الوزن الأكيد بل هي كمقياس لتفريق الصحيح من 
الوزن . 


الرجال 
(جدول أوزان أجسام الرجال حسب أطوال قاماتهم وهيا كلهم ). 
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هذا وإن أوزان أجسام الرجال من فثة أعمار ٠۸‏ إلى ٠١‏ سنة 
كن تقديرها بتنزيل كيلوغرام واحد لكل سنة تحت سن 
٠‏ سنة من الحد في كل طول قامة . 

س ۲۷۳ - ألا يوجد طرق أخرى سريعة وسليمة لانقاص 
وزن الجسم ؟ فقد سمعت أن أحد أصدقائي ينقص وزن 
جسمه بطر يق تسم بنیز Take off by special exercises ã‏ 
5 أو بطريقة الاسترخاء في حمام تركي حار ۲٤ط‏ طsنurk r‏ ؟ 

ج ان أغلب ما يسمى بالوسائل السريعة والأمينة 
لانقاص الوزن هي وسائل لا فائدة منها إن لم تكن ضارة 
ولا یوجد دلیل على ان علاج الکر یما الماصة للدهن عہنطاoوطھ‏ ۴۹۲ 
gl creams‏ المحاليل مioا0ا‏ الماصة تنقص وزن جسم من 
ستعملها کما أن 7 أحذ الملينات e‏ )×1 قد تحرش 
الأنبوب الهضمي ١‏ تسب الامساك المزمن Cro‏ 


constipation 


على ان مقدار ما بنقص من وزن الجسم من الاستنقاع 
Baking in Steam Cabinet رlzdl «lll ٤‏ برجم بسر عة 


عجرد أن يشرب الشخص كمية كبيرة من للماء بزيادة 
وان اجراء عدءوة سيد البدن لازاحة الشحوم المتراكمة على 

نسيج الجسى هي طريقة مئل وحمدة لانقاص الوزن على ان 

یکون ذلك بيد مدلك u۲عییه‏ خبیر وجرت وأما استعمال 


مستخلص الغدة الدرقية فينقص الوزن ولكنا طريقة خطرة جداً 
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بجحب اجرائها تحت مراقبة طبيب 

والقيام بر فس الجسم بالساقين بالطر ية dlسnاة Leg kicking‏ „ 
ثم مضايقة روح المر يض واتعابه بالتمارين المسماة -0یإه1 
rturing exercises‏ 1 فيد العضلات الرخوة حيث بحولها 
ای عصلات مشدودة وقوية وثابتة »› وأي صرف ما زيادة 
عن طاقة الجسم ينقص الوزن كذلك بشكل عام . 


Y1 


أوزان أجسام النساء 
( جدول أوزان أجسام النساء بالنسبة لأطوالهن وهيا كلهن ) 


Frames 


۲۹٦ 


هذا وان وزن المرأة بي مجموعة أعمار ٠١ - ٠۸‏ سنة 

يقدر بتتزيل كيلوغرام واحد لكل سنة من العمر تحت 

١ال ۲١‏ سنة من حد طول القامة وقد وضعت قاعدة لحساب 
الوزن الثالي للجسم للذ كور والاناث كما يلي : 
طول القامة بالسم - 
٤‏ 

آي ي إذا کان طول قامة شخص ما ۱۹٩‏ سم يک کون وزن جسمه 


طول القامة بالىم ۰ سې 
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۱١ 
الوزن بالكيلوغرام‎ ٠۲ = ٤ - ٩٩ = > - ۳ 


س ۲۷١‏ - لقد سبق أن قلت إن التمارين الرباضية 
تنقص الوزن فلماذا لم تؤكد 

ج - نظرياً » نعم ويمكنك النقاص وزن جسمك 
بالتمارين الرياضية ولكن للحرول دون تحول ما تأکله 
إلى دسم ( دهن ) تحتاج للقيام بعمل ارين رياضية أكثر 
کٹیر ا مما تظن . ولنفرض انك تحتاج إلى ٠٠٠١‏ كالوري 
يومياً لكي تحافظ على وزن جسمك الحالي وإذا استہلکت 
۰۰ کالوري پومياً مقابلها فاتك سوف لا تکسب وز 
ولا تخسر . 

ولكن إذا أردت أن تأخذ كالوريات أكتر من 
متطلبات حاجتك المحافظة مثل حبة واحدة صغيرة من 
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اليوسني ( ٠١‏ كالوري ) » فلكي تحرق هذه الكالوريات 
الزائدة عليك أن تقوم بحركة خياطة قطعة قماش لمدة ساعة 
واحدة . ومثل ذلك إذا اردت أن تؤدي عملا عقلياً لمدة ست 
ساعات ولتخلص نفك من زيادة )٠١(‏ كالوري الناتجة 
عن أكلك برتقالة متوسطة الحجم . وأحياناً قد يروق لك 
أن تقوم بخسل أطباق لمدة ثلاث ساعات لكي تسنهلك بيضتين 
٠٠١ (‏ کالوري ) زائدتين عن اللزوم . واذا احذت اكر 
من حاجتك المحافظة من الكالوري » فيجب عليك ان 
تقوم باجراء تمارين رياضية اضافية لتحرق كمية الكالوري 
الرائدة عن اللزوم » وإذا لم تقم بهذه التمارين الزائدة فانلك 
ستكسب وز زائداً فوق وزن بدنك . وعليك أن تعلم بان 
التمارين الرياضية قد توهمك بأنك حرقت عدة پاونات من 
الدسم في حين أنك لم تحرق الا بضعة أونسات منا أو قد تجعلك 
جائعا وتقو دك إلى اکل طعام أكثر ما بلزمك › کما ان میز ان 
الحمام الذي تستعمله لوزن جسمك قد يوهمك رعد ما تقوم 
بنشر قطعة من الخشب لمدة ساعة واحدة انلك خلصت نفسك 
من الكالوريات الزائدة ويريك الميزان بأن وزنك قد نقص . 
ولک كن في الحقيقة ان النقص لم يكن ي الدسم من بدنك » بل 
من تعرق الماء الذي شربته أثناء العمل › > لأن تناول کأس › أو 
كأسين من الماء يزيد في وزنك بقدار ما كان قبل نشرك اللوحة 


على أنه يمكنك أن تقوم بالتمارين » إذا أردت » إذا كنت 


A۸ 


مصاباً بالتوتر الدموي على أن لا تكون هذه التمارين كثرة 
جدا أو قليلة جدا بل معتدلة . 

س ۲۷۰ _ هل يمكن أن أشرب من الماء بقدر ما أريد منه ؟ 

ج - إذا كنت بديناً بشدة فإن شرب كمية كبيرة من الماء 
أنسجة جسمك بالاء وميل ضغط الدم عندك للازدياد . 

س ۲۷١‏ -إذا كنت مصاباً بالضغط الدموي العالي 
هل بجب أن أحدد كمية السائل الذي أشربه يوماً ؟ 

ج ان كمية السائل المهضوم حسب الظاهر له تأثر 
قلیل » ولا تأثیر له إذا لم تكن بدياً . 

س ۲۷۷ _ وماذا عن شرب الکولا وأمثالها ؟ 

ج إذا رغبت ي مشروب خفيف حصلت أيضاً عل 
كمية من الكالو ري ٠‏ لذا عليك أن تضيف كمية هذه الالو رات 
إلى الكالوريات التي أخذتها سابقاً وأرى أن من المستحسن 
الابتعاد عن المشروبات الكار بوهيدراتية الغازية . 

س ۲۷۸ - ما هي احسن طريقة لانقاص وزن الجسم ؟ 

ج ان السيطرة على حمية الطعام الأ كول هى الطريقة 
مى والأمينة والفعالة لانقاص وزن الجسم > وأساسها هو مبداً 
المحافظة على طاقة الطعام المأخوذ بأن يكون أقل من المستهلك 


۹ 


في البدن وان انقاص الوزن ليس معناه الاقلال من عدد 
الكالوريات ولكن أيضا التأ كد من أن الحمية تكون حاوية على 
بروتين كاف ومعدنيات وقيتامينات مع انقاص كمية 


الكر بو هيدرات والدسم ي الوقت نفسه 


س ۲۷۹ - هل الحمية تشفى المصابين بالضغط الدمري 
الشرياني العالي ؟ 

ج - إذا قلنا نعم » فهو قليل جدا لأن هولاء المصابين قد 
يشفون بالحمية وحدها إذا كان مرضهم مقتصراً على حالنبم 
المرضية فقط مع نقص كير ي الوزن الزائد حيث قد يؤدي 
ذلك إلى ضغط دموي أقل والتوتر المتوسط قد يعود إلى الحد 
السوي ني بعض الأحيان . 

واما عند البدينين فعادة قد يستفيدون ادا کانت حمیتهم 
مخفضة بشكل كاف في الكالوري » لتنزيل الوزن بالتدريج 
إلى الحد السوي . 

ي حميته ليصل به وزن جسمه إلى الوزن السوي . 

س ۲۸١‏ - كم هي صحة القاعدة القديمة التي تقول : 
لكل عقدة ( انش ) يؤخذ بها قياس خصر رجل تزيد عن 
قياس صدره . عليك ان تنقص سنتين من السنين المتوقعة 
Expectation‏ لدی حیاتە ؟ 
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ج - ان توقع مدى حياة شخص تنقص بدرجة عظيمة 
ي البدين أكثر من النحيف لسببين أولهما ان على القلب أن 
يزيد ي حرکته لدفع الدم الذي يرسله إلى منطقة كبيرة ي 
جسم بدين أكثر مما هو أي جسم نحيف »لذا يستتفد القلب 
قوته باسرع مما في الحالة السوية وثانيهما أن الدسم التراكم 
حول القلب بالشحوم يعرقل حركة القلب . 

س ۲۸۱ ما هو الدليل بان مدى حياة البدينيين المتوقعة 
لهم أقل من الآخرين . 

ج - إن لدى الشركات »الي تقوم بأعمال التأمين على 
حياة البدينين المتوقعة هم »> سجلات تؤكد بشكل قاطع نہائي 
ان البدانة مسوولة عن مدة حياة الشحص وان خحطر زيادة 
وزن الجسم يزداد بنسبة مضطردة مع درجة الافراط ي 
الوزن وقد أفادت احصائيات الات الأمريكية الى 
تقوم بأعمال ل الضمان على الحياة بأن ٠١‏ / من حالات الافرط في 
وزن الجسم بعد عمر ٠١‏ سنة بحب أن ن يضاف الا ٠١‏ / للوفيات 
العادية » وبعد نفس العمر وجدوا أن الوفيات تزيد عن 
المعتاد حتى ۸۰/' > وقد أكدت هذه الاحصائيات ارتباط 
افر اط وزن البدن بافراط التوتر الدموي وبأمراض الرئة 
ومرض الديابيتس وأمراض القلب والسرطان وأمراض 
الكلية الحادة والمزمنة وتشمع الكيد والحوادث الطارئة 
وتصلب الشرايين والأخطار الترايدة من المعالجات الجراحية 
ومن الحمل . 


۲۷۱ 


البدانة هي عائق ي طريق الصحة 


۰ه اوتا زيادة الوزن 


5 


/ 
/ 


1 حے 


7 
E 94 IY‏ 9 
0 ان ۲١‏ / 
من الناس عرضة للوفاة بعد سنة تالية و ۰ه رطلاً وزن زاند يمي ان ۰ من 


وان حدوث التزايد ي مرض الحويصل الصفراوي 
bladder‏ ال6 والہاب المفاصل التنكسى Degenerative‏ 
نا٣‏ ني الركب وني مفصل رأس الفخذ والفقرات 
القطنية [umber spine‏ عند الہدینین ۔والظھور البا کر للدوالي 
V5‏ ن .هي أسباب بعيدة جداً لاصلاح البدانة ٠‏ 
وان التقرير الذي يدفع الشخص الشاك للاسراع ني انقاص 
الوزن هو ما يلي : 


بين أعمار ٤١‏ وهه سنة. ان زيادة الوزن عقدار ٠١‏ 
پاوناً ي الجسم تع تعى أن ۲٠‏ /بكون حظ الشخص ! ي الموت 
اكثر ضمن السنة التالية وان زبادة الوزن عقدار ١ه‏ پاو نا 
يعني أن عنده حظاً ۰ہ |" أوفر للموت في السنة القادمة 


من الشخص ذي الوزن السوي . 


س ۲۸۲- كم يحتاج شخص ما من الطعام ؟ 

ج - من المتفق عليه ان الطعام اللازم لرجل يؤدي عادة 
عملا شاقاً هو ما یعطی ٣۰۰۰‏ کالوري يومیا ى علاوة 
تقدر ب بل وتضاف لا ذكر لقيمة ما يضيع في الجسم من 
النفايات كالبول والبراز والعرق وغير ذلك . واما للرجل 
المتوسط العمر حينما يمتد عمله إلى حد المسؤولية مع سهولة 
صفته الفيز يائية في التمارين » فالمرغوب فيه أن تنقص كمية 
الطعام » أي كمية الكالوري الذي يأخذه » وهذا النقص يكون 


٠۸ - الضغط الدموي م‎ Ye 


عادة ضمن حدود واسعة . وإن وزن البدن هو أحسن اختبار 
على نوع الحمية اللازمة.وصحة الشخص كقاعدة عامة بيد 
سن الخمسين سنة يكون المحافظة عليما أفضل فيما لو انقص 
من وزن الجسم بعض الشيء . 


س ۲۸۳ - أيها أكثر ضرراً من الأطعمة الثلاثة الرئيسة 
التى هى البروتين والادهان والكربوهايدرات ؟ 

ح -لقد مر معنا بأنه يوجد ستة أصناف أساسية 
للاطعمة كما ي جوابنا على السؤال ۲٠١‏ وهي باختصار : 

)١‏ الفحمائيات ( كربوهايدرات ) وهي للطاقة الي 
ستخدمها البدن ( القدرة رچا٤»۴)‏ . 
لطاقة البدن أيضاً . 

۳) الپروتين وهي لنمو البدن وترميي ما يندثر منه . 

ه) المعادن وهى لنمو البدن ولأنظمة أعضائة . 

. الفيتامينات وهى لحفظ صحة البدن العامة‎ )١ 

وان الزيادة المغرطة ني أحذ الروتين أكثر ضرراً من أحذ 
الکر ہو هایدرات والدسم »لانه عند احتباس البروتين والمعادن 


وغيرهما من لواد الي عند استمساكها في البدن وعدم فرز 


VE 


الزائد منها تجعل الدم أكثر كثافة ( ثخناً) من حالته الطبيعية 
فيعسر جريانه ني الأوعية الدموبة فيضطر فيضطر الجسم لطرح الزائد 
م ن البر وتين المأ كول عن طريق الكليتين . 

هذا ولا يقتصر الضرر من التغذية على ذلك وحده بل تتضرر 
مها الأوعية الدموية والقلب أيضاً . 

وللتوي من كبر السن قبل الاوان ومن مرض الضغط 
الدموي العالي ومن تنکس Degeneration‏ الكلو تين حب عل 
کل شخص من عمر ٠١‏ سنة وما فوق أن يحد من تناول 
الپروتین . 

س ۲۸٤‏ - اذن کم یجب أن تتضمن حمية الشخص 
من الپروتین ؟ 

ج من الثابت ان الطريقة الوحيدة لطول العمر 
ولصحة جيدة هي المراقبة الصارمة لأنظمة المعيشة وان العادة 
في تناول طعام غني جداً بالبروتين تؤثر بشدة على صحتنا 
لذا بحب أن لا يؤخذ أكثر أو أقل من الكمية المقننة من قبل 
الأشخاص الأسوياء وخاصة الأشخاص الذين يشتكون من 
الضغط الشرياني العالي . 

فالذين عمرهم أقل من ٠٠‏ سنة من الصعب التأكد من 
الكمية اللازمة لهم من البروتين » وأما من كان سهم ٣١‏ سنة و أكثر 
فيجب أن يحدد أخذهم الير وتين بشدة حسب متطلبات الشخص 


Ve 


لتحل محل النسج التالفة . والحقيقة ان ما يتلفه بعض 
الأشخاص أكثر من الآحرين فيازم حم كمية أكثر للترميم . 


س ۲۸١‏ ما ھی الأقوات ر الأطعمة ) التي توصي 


بها لكبار السن ؟ 


ج - ان الأقوات المسموح بها هي عادة ما يلي : 
البيض بأي شكل كان ما عدا المقلي أو المحضر مع الدسم . 
الجن المصنوع من الحليب المسحوب دس .Skimmed milk‏ 
لحم العجل الطري » لحم العم والحمل والفراخ 
والأرانب وديك الحبش المشوي مأ عدا الدواجن المدهنة 
کالاوز والط Duce)‏ . 
والسمك الأبيض المشوي . 
المرق الصا والحساء المصفى . 
الفواكه والخضر بأنواعها ما عدا البطاطس الى بجحب أن 
تحدد بشدة . ۰ 
الحبوب بكميات محدودة . 
الخبز الأسمر والمقمر ل٥٠١٠٠٠‏ عقدار شريحة »نا8 رقيقة 
ني كل وقعة طعام . 
الأشربة كالحليب المكشوط دسه والشاي والقهوة وبحب 
أن تكون الوقعات جافة نوعاً ما . 


س ۲۸٦‏ - أي الأقوات يجب تحاشيها ؟ 


: ج -الأطعمة الي يجب تحاشيا أو الاقلال منها هي‎ ٠ 


۷٦ 


Fried F. الأطعمة المقلية‎ (۱ 

) المعجنات بأنواعها ة۴ 

Meat Fat, jھدll اللحم السمين‎ (۳ 

Salad dressing تٽتlط¦blıll‎ ةlıبتî‎ (f 

ه) الجوز واللوز والصنوبر والكريما . 

)١‏ السكر » مربى الفواكه » العسل والحلويات والمفكهات 


Desserts 

۷) وأما الأطعمة النشوية ها8 كالبطاطس والبقول كلءءم 
فيؤ خد منها مرة أو مرتين في الأسبوع . 

۸) والحلیب المکشو ط ان ۵٤۳٣اک‏ یحدد عقدار نصف باینت 
ي ما بعادل ملء کأسي مأء واحد للشرب يومياً لجميع 
المقاصد بما فيه الحليب المطبوخ . 

. الزبد والمارغارين يؤخذ ما نصف أونسة يومياً فقط‎ ٩ 
س ۲۸۷ - کم على مفرط الوزن أن ينقص من وزنه‎ 

ف الأأسبوع ¢ 
ج - ان نقص الوزن حب أن لا یکون مفاجثاً وان نقص 

رطل وا دا نين ٤‏ الأسبوع بعد کافیاً م مراقبة ذلك 
س ۲۸۸ - هل يوجد جمیات خاصة یوصی بها ضد 

البدانة ؟ 


YY 


حمية السكريات والنشويات وهي مؤلفة من : حمية 
B. Diet Banting‏ وهي : 

حمية مكونة من ٠۰‏ کالوري تقریبا وتتوفر 
من تناول ۱۷۲ غرام پروتین وا۸ غرام کربوهایدرات 
و۸ غرامات دسم . 

ب - حمية مكونة من ۱۱۹۰ - ٠٣٠١‏ كالوري وتتوفر 
من ۱۲۰ - ۱۸۰ غرام پروتین ٠۰۰‏ - ۱۲۰ غرام کر بوهایدرات 
و۲۸ - ٤١‏ غرام دمم . 

ج - حمية مکو نة من ۱۱۸۰ - ۱۸۰ کالوري تتو 
في ۱۰۲ - ٠۰١‏ غرام پروتین و٩٥‏ - ۱۲١‏ غرام کر بوهایدرات 
و۰٦ ٠٠١‏ غرام من الدهن . 

د _ ان المرضى ا مغر طي الوزن مع ضغط دموي شريالي 
مر تع بأخذون حمية مؤلفة من ٠٠‏ غرام بروتين من ضمنها 
اللحم ٍ وأما مفر طوا الضغط الدموي و زل سوي أو اقل 
من السوي فانهم يزودون بحمية قلوية أو قلوية خفيفة تحتوي 
على كميات مختلفة من الفواكه والخضر والحليب . 

س ۲۸۹ - أرجو اقتراح حمية للبدانة وز5ط0 ؟ 

ج - عند ترتيب أية حمية جب أن نتذ كر بأن الخضراء 
والخس والقرة واهليون والطماطم والخيار والبطيح اللأصفر والپاينبل 
تحتوي عل كبية لا تذكر من الكالوري لذا بسكن أن 


YA 


يؤخذ منها حسب الرغبة وأمثال هذه الأطعمة هي ذات أملاح 
معدنية قيمة مع بعض الفيتامين وخاصة فيتامين ث (©) . 

وأما حمية البدانة فإليك وصفة مؤلفة من )٠٠٠١(‏ 
کالوري نحصل علا من : فلح ماء داشء أو بارد تشربه 
صباحاً » ثم من : 

)١‏ طعام الصباح : فواکه ۱/۲ حبة کریپ فروت أو 
قطعة موز واحدة او برتقالة واحدة او حبة دراق او خوخ 
متوسطة الحجم ثم شريحتين رقيقتين من الخبز المقمر 4عاةه٠‏ 
وفنجان من الشاي او القهوة مع حليب مكشوط بدون سكر 

۲) طعام الظهر : حساء مصفى وبدون دسم »> بيضة 
واحدة بأي شكل ما عدا المقلي مع بضع أوراق من اللفوف 
أو الخس الطازج المقطع ثم كأس واحد من الحليب المكشوط 
من الدهن . 

۴) طعام المساء : ٣‏ أونسات من اللحم الطري أو 
السمك المدخحن (والمبخر) وكمية معتدلة من الخضر المنخفضة 
الكالوري كقطعة من البطاطس الصغير ة وكمية من الفواكه 
وشريحة رقيقة من الخبز المحمص ( المقمر ) . 

س ۲۹١‏ - أنا مسموح لي بحمية حدها الأدنى من 
الكالوري هو ٠٠٠١‏ وحدها الأقصى منه هو ٠٠٠١‏ كالوري 
بومیاً حرصاً عل عدم زيادة وزن جسمي › والحميات 
السابقة الموصوفة لي تعطيني ٠‏ کالوري فقط فأرجو 


17۹ 


أن تصف لي حمية لأجل ٠٠٠١‏ و١٠٠٠‏ كلوري ؟ 

ج - لكي تحصل على حمية ٠٠٠١‏ كالوري حد أدنى 
و١٠٤٠‏ كالوري حد أعى » أنت تعرف حمية ٠٠٠١‏ 
كالوري المعطاة لك أضف لها كأساً من الحليب المكشوط 
الاسم مع سم أونسة ٠١(‏ غرام تقريبا ) من الزبدة مع قليل 
من الفواكه . ولكي تحصل على ٠٤٠٠١١‏ كالوري اضف لها 
نصف أونسة من المرملاد المخصص لطعام الصباح مع فنجان 
واحد من الشاي وشريحة واحدة ءنا§ من الخبز المقمر 
المدهو نة بالزبدة الخفيفة . 


س ۲۹۱ - ارجو أن تلخص ي ما یجب أن أعرفه 
عن الكالوري ؟ 

ج - عند احتراق الطعام بي البدن يحدث حرارة وهذا 
ما بجعله ذا قيمة للبدن ومنه يقاس الطعام باصطلاح قوة 
الحرارة الي يحدثهاء وهذا ما يسمى بالقيمة الكالورية 
Corie Value‏ من قو ته لاحداث وحدات حرارية في البدن . 

ومن التطبيقات العملية في الحياة وجد العلماء ان نتاج 
مختلف عناصر الطعام من الكالوري هو ما يلي : 

غرام واحد من الپروتين يعادل أو عطي ٤‏ کالوري. 

غرام واحد من الكر بوهايدرات يعادل أو يعطي٤‏ كالوري. 

غرام واحد من الدسم يعادل أو يعطي ٩‏ کالوري. 

واونسة واحدة من حليب الانسان او البقر تحتوي 


YA۰ 


على ما يقرب من ۲۰ کكالوري . 

وان ما يلزم البدن من الکالوریات يزداد باضطراد 
م العمل المنجز الذي يوم به البدن . وعادة العمل الشديد 
المتعب يتطلب ٠٠٠١‏ كالوري مع جهد جهيد كما لو كان 
يتطلب ٠۰۰۰‏ کالوري . 

وان مراقة الطعام المأحوذ هو الطريقة الوحيدة السليمة 
والفعالة ي انقاص الوزنءوالمبدأ الذي يطبق على ذلك هو 
الاحتفاظ بالطاقة المأخوذة من الطعام أقل من الطاقة المسنملكة 
( المصروفة من الجسم ) والدسم هو المدخحر الرئيسي ني البدن 
للطاقة الرائدة . ۰ 

وحينما يعطى البدن طاقة من الطعام أكثر ما يلزمه منها 
فان بعضه بكمية صغير ة حزن کعنصر غلیکو جن e۸‌عه,اG‏ 
( كربوهايدرات ) والبقية سواء كانت من الكربوهايدرات 
و الدسم أو البروتين تتحول (تنقلب) إلى دسم بدني اه؟ لم8 . 

وان انقاص وزن الجسم المعتدل یتم بحذفٰ الطعام 
ذي الکالوري العالي من حمية الطعام ذات القيمة العالية من 
الكالوري كالزبدة والكربعا والدسم الأخرى والكر بوهايدرات . 
والكمية الضرورية من الطعام لاشباع الشهية يمكن أن تم 
من الفواكه والخضر واللحوم الطرية .وان ارجاع الطاقة 
اليومية ( الكالوري ) المأخوذة عفدار ۷۰١ ٠۰۰‏ کالوري 
تنقص وزن البدن عا يقرب من رطل واحد في الأسبوع . 


۲۸۱ 


أغذية مسموح بها لفرطي الوزن 


ت 


حلب مقشوش وشاي شر حة واحدة ل کات 
أو قهوة بكمية محدودة من الخبز 0 

ب ا ; قعة محدو دق 
والطعام بحضر جافا ني کل وقعة 


لأطعمة التي بجحب تحاشیها 
۱ 
طعمة المقلية › المعجنات › اللحم المشحم » تبيلة السلاطة › أنواع امكسرات 
الأ 
والكريما والمربيات والبطاطا والحليب . 


س ۲۹۲ - كيف يمكنني أن أحسب متطابات حميتي 
من الكالوريات ؟ 

ج - ان الطريقة القوعة تستند على تقدير عمل الشخص 
فإذا کان الشخص يعمل عملا وهو جالس ( مستريح ) 
Sedentary occup.‏ yحlج‏ الى ۳١‏ كالوري » لکل کيلوغرام 
واحد من وزن بدنه . 

والشخص الذي بؤدي عملا جسدياً فيزيائباً شاقاً بحتاج 
الى ٤٠‏ - ٠ه‏ كالوري لکل کیلوغرام من وزن بدنه ( الکيلو 
غرام الواحد یعادل ۲,۲ پاون انکليزي ) فإذا کان وزن بدنك 
۰ رطلاً ( پاوناً ) مثلاً وکان عملك غر شای فانك تحتاج 
إلى ٠٠٠١‏ كالوري تقريبا يوميا وإذا كان عملك أكثر مشقة 
وتعباً فإنك تحتاج من ٤٠٠١-٠‏ کالوري يومياً وٳذا 
کان وزن بدنك ٠١٤‏ رطلا مثلا او ۷۰ کیلو غراما فانك 
تحتاج إلى ۲٠۰۰‏ كالوري يومياً . 

وما أنك تتقدم ني العمر يوماً بعد يوم ونشاطك للعمل 
بقل » فحاجتك للطعام تتناقص ٠‏ أي أن الشخص الذي بتطلب 
٠‏ کكالوري يوميا وهو ي سن الثلائين سنة من العمر 
بحب أن یحصل على ۱۸۰۰ کالوري حينما بصير في سن 
الخمسين سنة من العمر أو على ٠٠٠١‏ كالوري آي عمر 
الستين سنة . وان نسبة عناصر الطعام الأساسية من الكر بوهايدرات 
والبروتین والدمم في حمية متوازنة هي اربعة اقسام ( ي 


YAY 


الوزن ) من الكربوهايدرات الى قم واحد من کل من 


س ۲۹۳ -إني بحاجة إلى لائحة واحدة تسرد قيم 
الكالوري لمختلف الأطعمة فأين أجد هذه اللائحة ؟ 
ج - تجدها مقسمة ي كانية جداول منفصلة عن بعضبا 
کمایلي : 
)١‏ لائحة قيم الكالوري للحوم. 
۲) لائحة قيم الكالوري للأسماك . 
۳( لائحة قيم الكالوري للغلال ( الحبوب ) . 
؛) لائحة قيم الكالوري للخضر . 
( لائحة قيم الكالوري للفواكه ٠‏ 
1( لائحة قيم الكالوري للشطائر الكاملة ( ساندويتش ) . 
۷( لائحة قيم الكالوري للخبز . 
۸) لائحة قم الكالوري للمشهيات والسلطات & Desserl5‏ 
Salads‏ . 


YA 


— ۱۸ - 


الحمية المنخفضة ني الدسم والكولسترول 
The Low fat, Low. cholestrole Diet‏ 


س ۲۹٤‏ - ما هو الکولسترول ؟ 

ج - لقد عرف الكولسترول من قبل الكيماويين بأنه 
عنصر ابیض اللون دسے ۴۹٢٤,‏ کحوي بٹو ري Crystalline Alcoh.‏ 
لا وزن له ولا رائحة وهو يشبه الدسم ويوجد في صفراء 
مان8 البدن ويي حصاة الصفراء t«sءالد6‏ وقي مح (صفار) 
ابيض ويي الدم والمخ نا8 ويوجد على الخصوص في 
أنسجة الأعصاب Nerve tissue‏ ) | | ما جاء في صحيفة 
۹ وس ۱۱۲ عن الکولسترول ) ولا یوجد دلیل قاطم 
ان الحمية الخفضة الدسم والمخفضة الكولسترول تي من 
الاصابة بالضغط الدموي العالي ومن تصلب الشرابين أو 
مضاعفاتهما عند الانسان ومع ذلك فقد بجح العلماء ي 
إحداث تصلب الشرايين في الأرانب بتغذيتهما بحميات 
مرتفعة في كمية الكولسترول . 


YAo 


س ۲۹١‏ - هل يوجد علاقة بين الدسم والكولسترول ؟ 

ج ان الغالبية من الشعب الامريكي تستهلك كمية مفرطة 
من الكو لستر ول من خلال الأطعمة التي يأ كلونما» وعلى الأقل أكثر 
مرت من الدسم المعتبرة كميتما سوية عند الكهل» على أنه مو جو د 
ی اسیج ادن ولیس اجرد آنه کالدسم في الظهر ( کنا هو 
في الكبد ) بل غالباً يوجد مع الدسم الحيواني الأصل . 

وكلمة « دسم » یعنی بها جميع آنواع الدسم والزيوت المماثلة . 
والدم المرئية ي زيت السلطات والخضرة والمسماة بالانكليزية 
Shorténing‏ والدمم غير المرئية في البندق وزبدة الفستق 
السوداني وي نسيج اللحم الطري والسمك والدواجن . 

ووفقاً لذلك وجد من الضروري تحديد الدسم تماما 
كتحديد كمية الكولسترول إلى أن يتوصل علماء التغذية 
الى قاعدة أكيدة عن الكولسترول . 

س ۲۹١‏ - ني أي نوع من الأطعمة يوجد الكولسترول ؟ 

ج - یوجد اي الأطعمة ذات المصدر الحيواني ورغماً 
عن ان المنتجات الخضرية لا تحتوي على الكولسترول فإن 
مثل زيت هذه الخضر ودسمها ومأكولاتما كالبندق والزيتون 
والأفوكادو والشكولاته تحتوي على دسم عالي الكمية . 

س ۲۹۷ - طبيبي نصحني باتباع حمية مخفضة الكولسترول 
فما هي الأطعمة التي يجب أن لا آكلها ؟ 

ج ما عدا الأطعمة العروفة بانها مرتفعة ي كمية 


۲A٦ 


الكو لستر ول فإن الأطعمة الأخرى المر تفعة في الكو لسترول هى : 
)١‏ صفار البيض سواء كان طازجاً أو مقلا أو جاقً 
باي شکل کان . 
( اللبن ) الكامل ما فيه الحليب المسحوق والجبن وزبدة 
الأكواخ البرية . 
۳) الدسم الحيوالي المرئي وغير المرئي للحم والشحم 
؛) أعضاء اللحوم الحيوانية كامخ والرئتين واللسان 
والكليتان والكبد والغدد والبانكرياس وأحشاء البطن والقلى 
والكرشة . 
)٥‏ الأ كولات الأخرى كالكاقيار وزيت السمك أو 
الحوت وبعض الأسماك وحليب الماعز . 


YAV 
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الضغط الدموي العالي والديابيتس 


High Blood Pressure And Diabetes 


س ۲۹۸ - ما هو الديابتس ( امرض السكري ) ؟ 

ج - بظهر على الشخص العادي حالة يظهر ما ي 
دمه أو بوله سكر بافراط أكثر من الحد السوي . 

وقد يكون الحد أكثر مما بحب فيوصف عندئذ بأنه 
مرض» لا بعكن للجسم معه أن يستعمل الأطعمة بالطر يقة المي افقة 
والصائبة ءحيث يتراكم السكر ي الدم ور لخارج الجسم 
مع البول عن طريق الكلية وسبب هذا الخلل فقدان قابلية 
الجسم على حرق المواد السكرية بسبب عدم كفاية الأنسولين 
٤ Insulin‏ البدن . 

س ۲۹۹- ما هو الأنسولين ؟ 

ج -لا شك أنك تعرف شيا عن الغدة البنكرياسية 
Pancréas Gland‏ الكائنة خلف وتحت المعدة في الجهة اليسرى 
من البطنء وأنما تفرز عصارة تسمى عصارة البانكرياس 


YAA 


¢ 


Pancreaie ice‏ ای هی سائل بصب ٤‏ الدم راسا 
وان قطعة من هذه الغدة تصنع ي خلايا صغيرة تسمى خلايا 
جزر لانجرهانس ands of Langerhans‏ او حزیرات 
لانجرهانس ذلك العالم الألاني الذي حقق هويتها » وحينما 
يدخحل الاأنسولين يي مجرى الاوعية الدموية يجعل الدم 
ي الجسم قادرا على حرق وادخار أنواع الكاربوهايدرات 
( النشوبات والسكريات ) . 

وكما نعلم . فإن الكربوهايدرات مادة ضرورية جدا 
لاحداث الطاقة في الجسم اذ حا یکون ي الجسم كمية 

a | 5 5 . ٤ ۴‏ لدلد 
من الأنسولين أقل من الكمية التي بحتاجها فلا يمكن عثا 
ن پستفید من الكر بوهايدرات الي فيه ولذا فإن كمية سخر 
الدم التي م يحرقها الأنسولين تبقى في مجرى الدم ثم تخرج مع 
بول . عن طريق التبول من الكليتين . 

وتعلم ان الدم يحمل كثيراً أو قليلاً من كمية ثابتة 
من السكر . فاذا ارتفعت أو الخفضت هذه الكمية بصورة 
شديدة فیکون دھ ۾ الشخص غير سو ي وسکر الدم المر تفع 
جدا یسمی دیابیتہ بيتس وينتجح عن العوز ( الحااجة ) إلى الأنسولن 
م ان القعالية النشطة جداً هو للنخامة 6 ۷ا اا۴ والغدد 
الادر iıالıiıة Adrerals‏ أو الغدة الدر قية .€ dەyrط‏ ا !ı‏ ت 
تقوم بقسي من وظيفة الانسولين 


فغط ! _ 14 
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س ۳٠.‏ - ما الذي بحصل ني مرض السكري 
( الديابيتس ) ؛ 

ج - كنا ذكرنا أن عدم كفاية الأنسولين أي الدم معناه 
ان 'المواد الكربوهايدراتية والمواد النشوية لا تحترق ف البدن 
أو لا تدخر. وعلى ذلك فسكر الدم يجول ئي مجرى الأوعية 
الدموية تم بخرح لخارج الجسم عن طريق الكلوتين 
البول.. 

وما ان مرض الديابيتس بتزايد بالتدريج . فإن خلايا 
جزيرات لانجرهانس التي كانت تفرز الأنسولين تتخرب. 
تدرخيا. ايضا . 

وعند. ظهور الديابيتس بوضوح عد المريض فإن رغبته 
لتناوال الطعام. وشرب. الماء تتزايد فيتكرر التبول ويزداد 
وینقص وزن جسمه وقوته وتظهر دمامل أو بور عل جلده 
ثم. بظهر. السكر ي بوله وبعده تظهر. زيادة.السكر ي الدم.. 

س ۳۰۱ - کم عدد المصابين بالمرض يي الولابات 
المعحدة الأ ركية ؛ 

ج-- هو على الأقل مليينا شخص والبعض يقول بانه. 
أكثر. من ذلك بكثير ولا سيما بعد سني الحرب الأخيرة . 

س ۳٠۲‏ - ما هي أسباب الاصابة بالديابيتس ؟ ٠‏ 


zz‏ ال العوامل aalgl!. Factors‏ ي نشوء امرض هي 


۳۹۰ 


غالبا الوراثة والبدانة » إذ أن الافر اط في تناول الطعام و حصول 
البدانة من ذلك هي الأسباب المهيئة له . ومن المشكوك فيه أن 
Nervous lll‏ أو الاجهاد العاطى مم بهبى أو يحرض 
لحدوث الاصابة كما ان الاذيات الشديدة eتسدزم!‏ الى 
تقع على البانكرياس قد تسيب حصول المرض . ۰ 

س ۳۰۳ .ما هي المخالطات ر المضاعفات ) الأكذر 
وقوعا ي الديابيتس ؟ 

ج - هي تيبس الشرايين ( تصلب أو قساوة الشرايين ) 
والمصاب بالمر ض ممن كان عنده تبو ل الغليكوز ۹اااوهرا6 منذ 
عشر سنوات أو أكثر يغلب أن يصاب بتيبس الشرايين . 


س ۳۰١‏ - هل هناك ارتباط .بين الديابيتس وعرامل 
أخرى كالعمر والجنس والعرق والحياة الزوجية والبيئة ؟ 

ج ان حالات الديابيتس تظهر عادة بعد سن الأربعين 
وتزداد غالباً بین ست ٤٥‏ و oo‏ من العمر وما یقرت من ۸٩‏ /' 
سما الافراط ي وزن البدن ۲طعز0verwe‏ . 

ويقه المرض عند الارلنديين بنسية عالية ويقہ اكثر 

يق المرض ين بنسبة عالية ويقع 
بين اليهود من غيرهم. وكذا بصيب النساء اكتر من الرجال 
الرجل العازب المصاب به والمرأة المتروجة المصابة به تموت 
أكثر مرتين من المرأة العازبة المصابة »> كما ان الاصابة 
به ئي مدن الولايات المتحدة الامريكية أكثر من أبناء الريف 


۲۹۱ 


وأهل لو لايات الشمالية أكثر من أهل الولايات الجنوبية كما أن 

هولاء الذين بعيشون عيشۀ السكون والحلوس والهدوء 

يكون امرض فم أكثر شيو عا من الذين يعيشون عيشة نشطة 

وفعالة اومتحركة . 
سر ۳۰١‏ - کف یعالج الدیابیتس ؟ 


ج - ان أساس كل معالجة له هي السيطرة ة على الحمية 
(نظام الطعام) اذ حب التو فيق بین مقدار الأنسولين الذي حب 


حقنه وبين مقدار الكربوهايدرات الموجودة أي الجسم ووجوب 
بقاء المريض على حمية خاصة وأن لا بأكل أي كمية أو 
نوع م الأطعمة الممنوعة عليه من قبل طبيبه » على أن المعالجة 
الحالية للديابيتس تسمح للمريض ببعض الحرية ي تناول حميته 
ليكون مرتاحاً من التقنين المغروض عليه مها . 

ان حمية جيدة ني ۲٤‏ ساعة لشخص يشتكى من الديابيتس 
والضغط الدموي العالي بحب أن تتألف ليس أقل من ۲٠٠١‏ غرام 

من الکربوهایدرات و۷۰ غرام پروتين ومقداراً من الدسم 
لكي يزود الجسم بالكالوري المطلوب . والحمية بحب أن 
تحتو ي طعاماً عطي الفيتامين والمعادن الضرورية ( ما عدا 
الملح ). ومحب أن یعلم أن الكاربوهايدرات تفم ومتص 
وتتمثل حالاً واذا أخذت بحد کبیر تفرز مع البول أو يمكن 
أن تلدخر في الجسم بشكل دسم والمقصد الأساسى 
من الکربوهایدرات في البدن هو انتاج ألطاقة والحرارة 


۲4۲ 


والسكر الزائد ني البول يأني ي المقدمة من المواد السك 
والنشوبة الي تو حد من الطعام . .لذا فالمصابون ادا 
حب أن با کلوا سکر یات ونشویات اقل ف طعامهم لأن 
السك والنشاء ٠‏ فما عمل متشابه في البدن اذ أن النشاء بتحرل 

وان الاسم من أصل حیوالي أو نباتي متشابهان کيماوياً 
وعند كلها يبحدثان حرارة وطاقة وتخدمان لي تنقل الفيتامين 
المنحل ي الدسم ويساعدان على حفظ البر وتين > كما أن أكل 
دسے زائد يسبب نقص الشهية للطعام . وان الدسي عند احتر اوه 
ي الك بتع کل غرام مه ٩‏ کالوري و٠‏ امن الزائ 
ينقلب | ف کربوهایدرات ي البدن 

ٳن کلمة « بروتين ٠‏ هي من صل وناي ومعناها من 
الصف أو المنزلة أو الدرجة الأول والطعام البروتيي یخدم 
البدن ي نقل الفيتامينات المنحلة . ۰ 


والبر وتن مؤلف کیماویاً من فحم و هایدر وجین ونایتر وجین 
واو کسجین وکبریت واثر من الفو سفو والحديد. 


حقن الأنسولين 
Insulin Injection‏ 
وحمية الديابيتس 
Diet for Diabetes Patients‏ 

س ٠٠‏ - ما العمل الذي يقوم به الأنسولين أي معالجة 
'الديابيتس *؟ 

ج - عمل الأنسولين هو عمل حاسم لأن هدف العالجة 
به اعطاء الشخص الملصاب حاجته اليومية الكافية من الطعام 
واذا کان جسمه لا عكنه أن يستفيد من كمية هذا الطعام 
يعطى الأنسولين لكي بشعل ( م5 ) التفاعلات المختلفة ي 
البدن حيث تؤدي الى انقاص السكر ني الدم والبول . 

وهناك أنواع تجارية عديدة للأنسولين وتعدادها واستعمالها 
عائد للطبيب المختص . 


( نظام الأطعمة ( الحِمّيات » للمصاب بالديابيتس ) 
Diets for Diabetic ‘Patients‏ 
إلؤقت «عندي ضغط .دمو ي عال فما هى حمية الطعام المناسبة 
بلي ي هذه الحالة ,. 


= ٤ 


ج ان المضاعفات ( الاختلاطات ) الاكثر -حدونا 
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مع مرض الضغط الدموي العالي هي جفاف ( تيبس ) الأوعية 
الدموية الدقيقة اكدءاعءاعع والمرضى الذين بشتكون 
lypertension igi! j‏ اليتس بتطدون نوعاً خاصاً 
من الحمية الخالية من الصوديوم ree‏ .0 رمن بستعمل 
ذلك عليه أن بد کر خیس قواعد هی 

' جمیعم الفوا كه الأ.كولة :مجحب أن تكون مغلفة. بجالة‎ ١ 

-( الحفظ ال مائ‎ 1 packed 

۲-لا يضاف ملخ الطعام لآي طعام . 

۳ - الكريما المستعملة بحب أن تكون. عقدار ٠١‏ 

؛ - كل الأطعمة المعلبة له ل٥م‏ جب أن تكون. 

- بحب استشار ة طبيب اختصاصى ني الحالة المرضية . 

س ۳۰۸ - ارج و أن تذ کر ي حمية أساسية . Basal diet‏ : 

ع -إليك مفتاح لائحة الحمية الأساسية. في الديبيتس 
حيیث تعطيك ۱۳۷۰ کالوري وهي مؤلفة من ۰ غرام. 
کر بوهایدرات و۷۰ غرام پروتین و۸۰ غرام دمم موزعة ي 
الأطعمة :التالية : 


طعام الصباح Serving‏ : 


جزء واحد من الفواکه  ١‏ 


4° 


مقدار ملعقة شاي من الزبدة ١‏ 
كاس من الحليب المقشوش 
وجبة وابحدة من iliڵJ Cereal‏ 


ص |4 ص =|« 


نصف شريحة من الخبز S1‏ 
طعام الظهر أو طعام المساء عمذvء؟‏ : 
القدار ‏ 


خحضراوات خضراء ورقية بنسبة ٠/۳١‏ حصة. 


فوا که ۱١‏ حصه 

زبدة ۳ ملاعق شاي . 

لحم لین ( عجل > حمل » فراخ » لحم أبيض ) ١‏ حصة . 

حلیب لبن مقشوط من ده | 1 کاس 

حبر ۱ شر بح Slice‏ 
۲ 


وطعام المساء كما ف الظهر . 


س ۳۰۹ - لقد ذکرت لي في موضوع ( کالوري 
الأنظمة الغذائية - الحميات ) في ص ۲۳١‏ عندما اجبتني 
على سؤالي رقم ۳ بان الطعام الذي ناكله له صفة الاحتراق 
( اللأكسدة ) ي الجسم لاعطائه الدفء والحرارة والرميم 
والطاقة . ويقدر هذا الاحتراق بما يسمونه بالكالوري وذکرت 
ان الجسم بتطلب لکي يقوم بأعماله وحرکات أعضاء 


۲۹٦ 


الجسم فيه عدداً من الكالوري يۇمنھا مما یأخذه من شتی 
الأطعمة فهل هو معروف كم يعطي كل نوع من الغذاء 
من الكالوري ؟ 

ج - بالطبع نعم » لأن علماء التغذية اختبروا مقدار 
ما تعطيه هذه الأطعمة من الكالوري بعد احتراقها فوجدوا 
کما ذ کرت لك ف جوابي على السوال رقم ۰ ان غراماً 
واحداً من البروتين يعطي بعد احتراقه في البدن ٤‏ كالوري 
تقريباً» وغراماً واحداً من الفحمائيات (السكا كر والنشويات) 
بعطي بعد احتراقه في البدن ٤‏ كالوري تقريباًء وغراماً واحداً 
من الدسم بعطي احتراقه في البدن ٩‏ كالوري تقريباً» 
وهكذا بقية آنواع الأغذية المستعملة ني الأكل . 

وسأسرد عليك اكمالاً لفائدتك ثلاثة جداول يتضمن 
الاول منها أنواع الأغذية المستعملة في موائدنا المنزلية مع بيان 
ما يعطيه كل غذاء من الكالوريات حسب الصفة الي يقدم 
فما للطعام وحسب وزنه أو حجمه . 

ويتضمن الجدول الثاني أنواع الأغذية المستعملة لي 
كل محموعة من مجموعات الاأغذية الاساسية الي مر ذكرها 
ي جوابي على السؤال الآنف الذ کر رقم ۲۹۳ وذلك ببیان 
ما يحتويه كل مئة غرام مها من الكالوري وكم يحتوي 
من عنصر البروتين والدسم والكاربوهايدرات ( الفحمائبات)» 
ثم كم تحتوي على معدن الكالسيوم والفسفور والحديد 


4۷ 


والصوديوم والبوتاسيوم ثم من فيتامين أ (8) بالوحدة 
الدولية ›» وفيتامين با وب٤۲‏ والناباسين وفيتامين ج 
بالمليغرام » لتسترشد بها ي حساب عدد الكالوريات الي تتناو لها 
ي طعامك . 

وأما الجحدول الثالث فيبحث عن مقابيس الأوزان 
والأحجام )تر Apothecarie Syst. ã jdSiINlg Metric Syst. ãı‏ . 


(الجدول رقم )١‏ 


جدول بال ركيب الكيماوي وبالقيمة الكالورية للأغذية 
المستعملة ي بلادنا عند تحضرها للطعام مرتبة بحسب 
مجموعاتها الغذائية 


منتجات الألبان والحليب : 


نوع الطعام الكمية الوزن بالغرام الكالوري 
الزبدة ملعقَة ص × ۳o ٥‏ 
اللبن فنجان ۰ 4 
الجحبن الأبيض ملعقة ك ۱٥‏ 1 
الجن السويسر ي ملعقة ل 1٥‏ ه0 
الحليب الكامل فنجان ۰ ۳ 
الحليب اقشوش فنجان e‏ 
قر يشة ملعقة 1٥‏ ۲ 
قشطة ملعقة 1٥‏ 0° 
حلیب مع کاکاو فنجان ۰ ۱1۲ 
لبنة بزيت ملعقة ۳٠۰ ٥‏ 


+ ص على صغيرة وك عى كبيرة 


۹۹ 


نوع الطعام الكمية الوزن بالغرام الكالوري 


الدسم النباني والحيواني : 


زیت الزيتون ملعقة ص ٠ ٥‏ 
سمنة ملعقة ص ° 0 
مارغارین ملعقة صغبر ة ° o‏ 
مایو نیز ملعقة ص 1٥‏ ۹۰ 
الفواكکه 

اکیدنا ءo‏ 0۰ ۲0 
اجاص ع ۰۰ Vo‏ 
بر تقال ٤‏ ۰ ۷۰ 
بطيخ أحمر قطعة ۰۰ 1٠‏ 
بطخ اصفر قطعة 1۰۰ ٤‏ 
بلح طازج ع ۵۰ ۰ 
عر جاف ع ٤‏ ۲۰ 
عر قر ص ءا 1۰ ۳۰۰ 
تاح ع۱ 1۰۰ ٠‏ 
توت شامی ۲ فنجان 1۰۰ ۸۰ 
تين طازج ء۳ 0٠۰‏ 0 
تین حاف ء0 o٠‏ 4 


» مل عى ملعقة وص معنى صغيرة ولك معنى كبيرة وع على عدد , 


۰ 


الكمية 


الوزن بالغرام الكالوري 


٠ 
۸٠ 
٠ 


0۰ 


نوع الطعام الكمية ‏ الوزن بالغرام الكالوري 


قوافة ۶ ۹۰ ۷۰ 
لیمون حامض ٠ 1۰ ٤‏ 
مانغا ء 10٠‏ 1۰۰ 
مشمش ع 1۰۰ 2 
معقد زهر الليمون ملعقة ٥ 1٥‏ 
مندرين أفندي ع١‏ 1۰ 0٠‏ 
شمندر ساطة مل ٤‏ ۰ ۰ 
لوز أخضر ۲ وق × ۰۰ 5 
لوز مقشور ٣‏ مل | ۳۰ 
اللحاصيل الحقلية ۰ 
ارز مطبوخ ٣‏ مل ٣‏ 8 
حمص اخضر حزمة 
حمص بطحينة ٣‏ مل 10° Vo‏ 
خبز قمح افر نجي قطعة ۳٠‏ ۸۰ 
خبز قمح عرلي ٤‏ رغیف ٠‏ 110 
بوشار درة فنجان ٠ ٠‏ 
ونة ۲ وق ۱۰۰ ۰ 
وة بجبن ۲ فنجان 1۰۰ ۰۰ 
معكر ونة بلحمة ۲ فنجان 1۰۰ ۰٠‏ 


وق بعنى وقية أي ٠٠١‏ غرام . مل = ملعقة . 


۰۲ 


نوع الطعام الكمية 


المكسرات الفستقية : 

فستق حلي مقشور ٣‏ مل 
فستق سودالي ٣‏ مل 
کاشیو مقشور ٣‏ مل 
قلوب مقلية ١‏ فنجان 
جوز مقشور ٣‏ مل 
صنوبر قلوب ۱ مل 


اللحوم بأنواعها البرية والجوية والمائية ومنتوجاتها : 


بایکون مطبوخ ‏ ۲۶ 


دجاج بالعظم ١‏ وق 
دجاج مع الرز ۲ وق 


دجاج محشي ۲ وق 
زنود الست ۲ وق 
سمك مقلي ۲ وق 
سمك مقلي بدون عظم ۱/۲ وق 
شاورما ۲ وق 
لحم طون ۴ مل 

فروج مشوي بعظم Ys‏ 

قصبة سوداء ۲ وق 
فلب عجل ۲ وق 


الوزن بالغرام 


1° 


0 
(۹۰ 


الكالوري 


صفار البيض ' 


سر دین 


الكمية 


۱/۲ 


۱/۲ 
۱/۲ 
ع ۳ 
۱/۲ 
۱/۲ 
۱/۲ 
۱/۲ 
۱/۲ 
۱/۲ 
۱/۲ 
۱/۲ 


وف 
وف 


وف 


وف 
وف 
وق 
وف 
وف 
وف 
وق 


وق 


فروج مشوي بعظم ۱/۲۶ 


۱ 

لسكريات والنشويات والحلويات : 
ا ر : 
بر بصو بر ۳ وق 
برمة بفستة 

بر مه بهستق ۲ وق 


1 


۰ 
° 


الوزن بالغرام الكالوري 


o٠ 
Ye 


oo 


ee 


الكمية 
۲ وق 
۲ وق 
۲ فنجان 
۲ وق 
١‏ مل 
١‏ مل 
١‏ مل 


الوزن بالغرام الكالوري 


0° 


۴۷۰ 


0 

۸٠۰ 
ON: 
0 
YAY 
to 
oo 


0۰ 


الفغط الدموي ۾ - ۳۰ 


لكمية الوزن بالغرام 
نوع الطعام الکمہ 


o 
ملعقَة‎ 
۸ ا ا‎ 
١ قر ص‎ ١ معمول‎ 
وق‎ ۱/۲١  ةطشقب فركة رز‎ 
ل اش ت‎ 
۲۰ ر قطعة‎ 
قطعة‎ ١ بسة فستق‎ 
: قطعة‎ ١ رة لوا‎ 
٠ هريسة لوز‎ 
Yo ۱ i ا‎ 
٠ شوکولاته بدون حلیب فنجان‎ 
١ فنحان‎ 
: بحل‎ 
o ا‎ 
قمر الدين‎ 
فة والصفراء‎ 
أ فض ! الجافة و‎ 
> و نواعها الخضراء و‎ 
o 
8 ٤ء‎ ) خرشوف ( مطبوخ‎ 
١ باباغنوج ۲ مل‎ 
بازاليا حضراء مطبوخة ۲ فنجان‎ 
¢ : 7 ۰ 8 
۰ باميا مطبوحة ۲ فنجان‎ 
۰ ۳ بصل أخضر ء۶‎ 
30 
بصل فح ع‎ 
30 
بصل مطبوخ ء1‎ 


الكمية 


مل ۳ 


ع 


ع ۰ 


ع ۰ 


الوزن بالغرام الكالوري 


نوع الطعام الكمية الوزن بالغرام كالوري 


شوربة بازلا ( حساء ) ١‏ فنجان ۰۰ ۱۲۰ 
شوربة خحضر مشكلة ١‏ فنجان ٠۰‏ 1۰ 
شور بة عدس ١‏ فنحجان ۰۰ ۳۰ 
شيخ المحشي ء۳ 1۰۰ 11۰ 
طر طور بطحينة ۲ مل ٠ ۳٠‏ 
عصیر بر تقال ۲ کاس 1۰ ۹۰ 
عصير بندورة ۲ك ۱۰ ۳٠‏ 
عصیر کریب فروت ۱/۲ ك 1۰ 1 
عصر ليمون حامض ١/۲‏ ك ۰۰ ۲o‏ 
فاصوليا مطبوخحة ۱/۲ فنجان 1۰۰ ۱1۰ 
فجل افر نجي ع4 ۳٠‏ ° 

فجل عرلي ءا 1۰ ۲e‏ 
فلفل حار ع 2 
فلفل حلو ٤‏ ۷۰ ۲۰ 
فول ابس ۲ فنجان 1۰۰ 10۰ 
فول متبل بالزیت ۱/۲ فنجان ۱۰۰ ۰ 
قر بیط مطبوخ ۳ مل ٠ o٠‏ 
كمأة مطبو خحة ۲ فنجان ۱۰۰ ۸۰ 
لوبيا مطبوخحة ٣‏ مل 0۰ 0 
مسبحة حمص ۲ فنجان 1۰۰ 2 
نة كوسا ۲ فنجان 1۰۰ 1۰ 


نوع الطعام 

نة بطاطا 

مفركة أرز بقشطة 
کویکر أوتس 


مشر وبات متنوعة : 


کوکا کولا 
بسي کولا 


تنبا . 


الكمية ٠‏ الوزن بالغرام الكالوري 


۲ فنجان ۰۰ 
۱/۲ وقة ۹۰( 
١‏ فنجان ۸۰ 
| زجاجة ۷۰ 
١‏ زجاجة ۳۰ 


۳۹۰ 
۳۰ 
۳1۲ 


- المي الجدي على الأقدام كل ٠,١‏ كيلومتر تستهلك ۲٠١‏ 


- عملية المقاربة الجنسية ( الجماع ) » الواحدة تستهلك ۲٠٠١‏ 


( الجدول رفم ۲ ) 
جدول بالتركيب الكيماوي وبالقيمة الكالورية للأغذية المستعملة 
ي بلادنا ( مبنية على أساس ٠٠١‏ غرام من الجزء الصالح للأكل 
وحسب مجموعاتها الغذائية ). 


10 

۹ 

AV, 

۰,0 
Vr,v 

AV, 


5 
0 
o 
0 
۳ 


۳, 
o, 
8 
۷, 
۲, 
r, 
r, 
۷ 
r 


3 


i 
- 
<4 


a < > “. < a 
مه ص هه س‎ 


PV FY 


۹ 
ل 


< 
سے حح 
ا 


۳ a 
<o < < FH 
سو ص م ي7 ر‎ - 
سے ٭ سے سے ي‎ 
> 
ع‎ 


a 
‌ 
> 
a 
بي‎ 


ص 


| 
r 
۹٩ 
o 

“| ٩۱ 
۹ 
r 
146 
1۰٩ 


o a (CT) 


2 3 |3 3% 
EEE 1 
31 7 2ا‎ 1 4 
EE 3 


الدسم بالغرام 


* |3 
E 
3 


المعدنية بالغرام 
يغرام 


1 


3 


1 


r 


1 


1 
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الاملاح المعدنية بالغرام 
الفحمائيات بالليغرام 


۳\٤ 


الوتاسيوم بالليغرام 


الصو ديوم بالمليغرام 


الاملاح المحدنية بالغرام 


رج ٥))‏ ہہ کی لم 
if ed‏ م 

م عم 

e CEC KE 
7 

fre eof 

e e 

E (fr 

( کچھ ) ا e‏ 


الم وتين بالغ 


بالغرام 
الدسم بالغرام 


T10 


1 


باليغرام 


بالغرام 


الاملاح المحد 


ية 


۳1٦ 


ime AT ir 
مہو کن کی ر‎ 
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الفحمائيات بال ليغرام 


1 
ا 


البوتاسيو م بالمليغر ا م 


۳1۷ 


الصو ديوم بال ليغرام 


الكالسيوم بالليغر ام 


کار اگ 


جم کرک ا 
5 
(صسہ) ۶ 


IAS nefa 


A 


۱ 


۳ 


1 
a 

3: 
a 


وم با 


غر ام 


الأملاح العدنة 


بالغر ا 


م 


۳۱۹ 


ج 


ح انعديية بالغرا 


1 
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الحديد بال ليغرام 
الصوديوم بال مليغر ام 


ج 
ا 


( الجدول رقم ۳) 
امقاييس والأحجام الترية والانكليزية 


: قباس الأوزان والأحجام للأواني المستعملة في مطبخ بلادنا‎ )١ 
غراماً.‎ ٠١ = ) وزن ملء ملعقة الطعام ( الكبير ة‎ 
مم"‎ ٠١ =. ) حجم ملء ملعقة الطعام ( الكبير ة‎ 
. وزن ملء ملعقة القهو ة الصغير ة == ه غراماً‎ 
حجم ملء ملعقة القهوة الصغیر ة = ہ سے"‎ 
. جم ملء الفنجان الكبير = ۰ بم" او کأس شرب لاء‎ 
. غراماً‎ ٠٠١ = وزن الاأوقية المحلية‎ 
: قياس الأوزان والأحجام الإنكليزية والترية‎ )۲ 
: قياس الاوزان‎ 
غراماً‎ ٠٥۳,٥۹ = ) وزن الرطل الانكليزي ( الپاون‎ 
. اونسة‎ ٠١ أو‎ 


وزن الاو نسة = ۲۸,۳١‏ غراما. 


لفغط الد - 1 
۳۲۱ 0 


وزن الکیلوغرام = ۱۰۰۰ غراماً آو ۲/۲ پاون ( رطل ) 
انکليزي . 

وزن ۱١‏ فلوید ونس = ۱ پاینت و۸ پاینت = ١‏ غالون 
سائل . 

وزن ١‏ غرام = غرین ”ع6 و۱ سے" = ۱١‏ قطر ة 
( نقطة ) . 

و٤‏ سے" = ۱ درام سائل و۰٣‏ غرام سائل = ١‏ آونس . 

و۰۰ سم" = ۱ پاینت و۰۰۰ سے = ۱ ليتر ١/٤‏ 
غالون سائل و ۱/٤‏ غالون سائل = ۱ کوارت سائل . 

و٣‏ ملء ملعقة صغيرة = ١‏ ملء ملعقة طعام . 

و۲ کأس ( کم ) = ۱ باینت . 

و ۲ ملء ملعقة طعام من الزبدة = ١‏ أونسة . 

و ۲ ملء ملعقة طعام من السكر = ١‏ اونسة . 

و۰٠۲‏ ملي ليتر = ۸ فلويد أونس تقرياً . 

و٠٠٥‏ ملي ليتر ١‏ پاینت تقريا | ر 

و۰٠٠٠‏ مى ليتر = ۱ کوارت تقر با او ۱ ليتر . 

٥‏ ملیغر ام = ۱ غرین عزو 

. إنش‎ ٠,٠٤ = ملیمتر طول‎ ١ 

وا سنتیمتر طول = ٤ر٠‏ إنش . 

و هر۲ سنتیمتر طول = ١‏ إنش . 

وا متر طول = ۳۹,۳۷ انش 

وا بارد طول = ۰,۹۱٤‏ متر 


Y۲ 


وا میل طول = ۱,۹۰۹٤‏ متر 

وا کیلو متر طول = ۰.1۲۱٤‏ میل 

وا قدم طول = ۳۰,٤۷۷‏ سنتیمتر 

تعادل السانتيغراد مع الفهرنهيت : 

ان صفر سانتغراد من الاء على مستوى البحر يعادل 
٣‏ درج فهرنهايت و١٠٠٠‏ ستتغراد من اء الذي يغلي 
على مستوی البحر = ۲٠۲/۰‏ فهر نهايت ولأجل تحويل درجة 
الفهر نبايت الى درجة سانتغراد يطرح رقم ۳۲ من درجات 


اسانتغراد والناتج يضرب في ب . 
ولتحويل در حات السانتعر اد ای در جات فهر نهابت 


تضرب ي تم بضاف للناتج عدد ۳۲ . 


ھ |“ 
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الموضوع الصفحة 
١‏ - كيف نسيطر على الضغط الدموي العالي في أجسامنا ۸ 
الضغط الدموي الثالي . . . . ... ۱۰ 
الضغط الدموي العالي . . . ... ۱۲ 
لؤثرات أي ارتفاع الضغط الدموي وهبوطه ۱۷ 
طرق المعالجة , . .0 ۲۰ 
۲ تعرف على جسملڭا ‏ ., . . ...۰.۰ ۲ 
الجهاز الدورالي . . . . ۲٦ .. ٠...‏ 
الضخة البشرية أو القلب . . . . . . ۳٠‏ 
وظيفة القلب . . . . . . ۳v . ٠...‏ 
الأوعية الدموية . . . ۳Y o.‏ 
الفرق بين الشراين والأوردة ooo,‏ 
كيف يصل الدم الى أجزاء البدن 0 ٤١‏ 
سرعة جريان الدم ثي الجسم . ٤۲ . ٠...‏ 
ما هو اللبض . . .  ..‏ . ۳ 
كيفية عمل القلبه ‏ . . . . . ٥ ٠...‏ 
أثر حجم الجسم على عمل القلب . . . . ۷ 
العوامل التي تؤثر في النبض . . . . . ۹ 
أنواع النبض . . . 0٠ a.‏ 
الضغط الأدنى والضغط الأعل | 
الفرق بين الضغط الشريالي والوريدي . . . ۴ه 
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الضغط الانقباضي والضغط الانبساطي . 


املس الطبي . . . 

- الضغط الدموي السوي 
جدول الضغط الدموي 
إفراط التو تر 


السوي 


جدول بالحدود الدنيا لافراط التوتر 


جدول بالضغط الدموي 
جدول بالضغط الدمر ي 


ي الشريالي السوي للذ كور 
الشرياني السوي للاناث 


وصف حالة المصابين بالتوتر . 

تقدير الضغط الدموي الانقباضي السوي . 

العلاقة بين العمر والضغط الدموي . 

أهمية الضغط الاموي الانبساطي . 

اذ بط الفط عتد اوقون سن ابي 

وضع الضغط أثناء النوم . 

أسباب ارتفاع الضغط الدموي الشرياني 

الأعراض المشتركة للمراحل المختلفة من التوتر الدموي ۷۹ 
عر 

اذا يفحص الأطباء العيون . 


. ماهو حال كلبتك ؟‎ - ٤ 


الفئات المصابة بالضغط الدموي 
العوامل الي تؤثر ي ظهور التوتر الأساسي 


الاصابات الكلوية وغير 


غير الكلوية 


Yo 
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علامات تنذر الأخطار ني القب او الأرعبة الدمو ية 40° 


عمرك من عمر شرايينكڭا ‏ . . . . . . ۹۷ 
تصلب الشرايين . . .> .> ٠.٠...‏ ۹۸ 
العلاقة بين الضغط وتصلب الشرايين . . . ۱۰۰ 
المعالجة العامة تي تصلب الشرايين . . . . ۱۰٦‏ 
العلاج المانع للتختر ‏ . . ٠:٠...‏ 1۰۷ 
هل بمكن تليين قساوة الشرايين ‏ . . . . ۱۰۷ 
الحميات المخفضة من الدسم وقساوة الشرايين ۰۸ 
الكو لسترول ees‏ . ۰۸ 
حمية ذات كولسترول منخفض ‏ . . . . 11۲ 

116 ٠.٠... . . . قياس ضغط الم‎ - ٦ 
11۷ . . طرق قياس ضغط الدم‎ 
۱۲۲ ' العوامل الؤثرة ني الضغط الدموي الشرياني‎ -۷ 

۸ - تشخيص الضغط الدموي الشرباني العالي o‏ 
الاختبارات اتی مجر ہا الطبیب لتشخیص الضغط ٠۳۹‏ 
احتبار الضاغط البارد r.‏ 6 

14۷ . . الضغط الدموي المخخفض‎ ٩ 
۸ جدول بالحدود القصوى لانخفاض التوتر‎ 
٠١١ . . . . أعر اض الضغط الدموي المنخفض‎ 

٠-_الضغط‏ الدموي الوريدي Noo n.‏ 
طرق قياس الضغط الدموي الوريدي . . ۱٥٦‏ 
احتبار فالسقا , , .1 11۳ 


٠٠١ المعالجة العامة للضغط الدموي الشرياني العالي‎ -١ 
٠۷١  يومدلا العلاقة بين الطب النفسالي البدلي والضغط‎ 
۱۸۲ الأعراض المبكرة للضغط الدموي العالي الأساسي‎ 


اثر الانفعالات ي الضغط الدموي . . . . ۱۸٥‏ 
كاشف الكذب . . 1A۸ e‏ 
التداوي التفساني والتحايل التفساني . - ۱۸۹ 
۲ - المعالجة الطبية للضغط الدموي العالي . . ۱4۲ 
التدابر المساعدة على النوم es‏ :0 
رياضة المصاب بالتوتر . . . .... ۷¥ 
عمل المريض بالتوتر . . . . ., ... ۲۰۸ 
۳ العاجة الراية لضغط الدمري ارشع 1۰ 
المهدئات e‏ ۲11 
امعالحة بغير الأدوبة ٠‏ . 1۲ 
٤‏ - العالجة الجراحية لاضغط الدموي الشرياني العاي ۲۱٦‏ 
أنواع العمليات الأولية u‏ 4 
الفصد الدموي . . . . . . .... ۲۲١‏ 
استئصال الكلية ‏ . . , , . . ... ۲۲۲ 
قطع العصب الودي . . . . . ... ۳ 
٠‏ المداواة بالأنظمة الغذائية . . . ۲١ ٠...‏ 
ستة أنواع من الأقوات ss‏ ۲۲۸ 
١‏ - كالوري الأنظمة الغذائية . . . ro ٠...‏ 
الحميات (الأنظمة الغذائية ). , . . ٠.‏ ۳۹ 
تفييد ملح العام ۲٤٦‏ 
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عمل ملح الطعام ثي الجسم 
الأطعمة العالية ني الملح والمخفضة . 
- الضغط الدموي العالي والسمنة 
جدول أوزان أجسام الرجال بالنسبة لأطوالهم 
جدول أوزان أجسام النساء بالنسبة لأطواهن 
الرياضة وإنقاص الوزن . 
أفضل طريقة لاإنقاص الوزن 
کم یحتاج الانسان من الطعام 
اطعمة كبار السن 
حميات (أنظمة' غذائية ) ضد البدانة 
ملخص ما يجب معر فتة عن الكالوري . 
حساب الكالوري الضروري لكل شخص 
۸ - الحمية المخفضة ي الدسم والكولسترول 
الأطعمة مر تفعة الكو لسترول. 
۹ _ الضغط الدموي العالي والديابيتس 
ما هو الديابيتس ( امرض السكري ) وما هو الأنسولين 
أسباب الاصابة بالسكري . 
کیف بعالج الديابيتس 
حقن الأنسولين وحمبة الديابيتس 
جدول )١(‏ بالتركيب الكيماوي وبالقيمة الكالورية للأغذية 
جدول (۲) بالتركيب الكيماوي وبالقيمة الكالورية 
للأغذية مبنية على أساس ٠٠١‏ غ 
جدول (۳) المقاييس والأحجام النرية والانكليزية . 
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